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Zur 
Aetiologie der Rotzkrankheit des Menschen. 


Von Dr. A. WEICHSELBAUM, 


Prosektor des Rudolf-Spitales und Dozent der pathologischen Anatomie 
in Wien. *) 


Wenn man die Literatur über Rotz durchmustert, so 
wird man finden, dass die Lehre von der Entstehung und 
dem Wesen dieser Krankheit ähnliche Phasen durchlaufen 
hat wie die Lehre von der Tuberkulose. Auch beim 
Rotze schwankten lange die Ansichten und blieb es bis in 
die neueste Zeit unentschieden, ob man ihn zu den konta- 
giösen und spezifischen Krankheiten rechnen sollte oder nicht. 


Nachdem einerseits schon im 17. Jahrhunderte die An- 
steckungsfähigkeit des Rotzes behauptet worden war und 
später durch die Versuche von Viborg') hinlänglich ge- 
stützt zu sein schien, wurde andererseits diese Lehre gegen 
Ende des vorigen Jahrhunderts, namentlich in Frankreich, 
sehr entschieden bekämpft, was freilich dem Pferdestande 
in der französischen Armee theuer zu stehen kam, da wäh- 
rend des Herrschens dieser Ansicht die Sterblichkeit an 
Rotz unter den Armeepferden eine ganz ausserordentliche 
wurde. Erst um die Mitte dieses Jahrhunderts erlangten die 
Kontagionisten wieder mehr die Oberhand; doch wurde noch 
in den Vierziger-Jahren ziemlich allgemein geglaubt, dass 
der Rotz nicht nur durch Ansteckung, sondern auch spontan 
entstehen oder aus verschiedenen Ursachen und anderen 
Krankheiten sich entwickeln könne, indem man sich hiebei 
auf die Experimente von Renault und Bouley?) berief, 
welche durch Injektion von gewöhnlichem Eiter Rotz erzeugt 
haben wollten. Erst in neuester Zeit wurde besonders von 
Gerlach) und Bollinger‘) die Lehre von der autoch- 
thonen Entstehung des Rotzes über Bord geworfen. 


Was das Wesen der Krankheit betrifft, so wurde die- 
selbe im Anfange dieses Jahrhunderts für Tuberkulose ge- 
halten, und selbst noch neuere Forscher huldigten dieser | 
Ansicht oder betrachteten wenigstens den Rotz als eine der 
Tuberkulose nahe verwandte Krankheit oder glaubten, sie 
zur Skrophulose zählen zu müssen. Dieser Irrthum wurde 
besonders durch die Arbeiten Virchow’s®) und Leise 
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*) Vortrag, gehalten in der Sitzung vom 2. Jänner 1885 der k. k. Ge- 
sellschaft der Aerzte in Wien. 

1) Kurze Nachrichten über Rotz, Wurm etc. Sammlung von Abhand- 
lungen für Thierärzte und Oekonomen. Kopenhagen 1797. 

2) Recueil de med. vöter. Vol. XVII | 

°) Jahresbericht der Thierarzneischule zu Hannover 1868 u, 1869. | 

*) Ziemssen’s Handbuch der spez. Pathologie und Therapie. 3. Bd. 

*) Die krankhatten Geschwülste. 2, Bd. 


ring's‘) beseitigt, welche den Rotz und seine Produkte 


unter die Granulationsgeschwülste einreihten. 

Was die Rotzkrankheit des Menschen betrifft, so 
wurde dieselbe viel später bekannt, als der Pferderotz. Wäh- 
rend letztere Krankheit schon im 4. Jahrhunderte von einem 
Rossarzte im Heere Konstantin des Grossen erwähnt wird, 
wurden die ersten und ziemlich unvollständigen Angaben 
über menschlichen Rotz erst im Jahre 1812 von dem fran- 
zösischen Militärarzte Lorin”) gemacht. Die erste genaue 
Schilderung dieses Leidens verdanken wir aber dem preussi- 
schen Regimentsarzte Schilling°) im Jahre 1821. Unter 
den späteren Arbeiten sind besonders die von Rayer‘°), 
Virchow, Koränyi", Bollinger»), Brouar- 
del:®), Bendall und Boyd!) zu nennen. 

Nachdem einmal der Rotz als eine kontagiöse 
Krankheit anerkannt worden war, bemühte man sich auch, 
die Natur des Rotzgiftes zu erforschen. Da diese Bemühungen 
bereits in eine Zeit fielen, in welcher die Mikroorganismen 
in der Aetiologie der Infektionskrankheiten eine Rolle zu 
spielen begannen, so ist es begreiflich, dass man auch in den 
Produkten des Rotzes nach diesen Gebilden fahndete. Mehrere 
Forscher, wie Christot und Kiener®), Hallier'), 
Zürn!)und Rindfleisch !) behaupteten auch, im Blute 
oder im Eiter der Geschwüre Mikrokokken oder Stäbchen 
gefunden zu haben, welche sie für das Kontagium der Krank- 
heit anzusehen geneigt waren. Diese Beobachtungen waren 
aber weder überzeugend genug, noch konnten sie auch von 
Anderen bestätigt werden. 

Am 23. Dezember 1882 erschien eine vorläufige Mit- 
theilung aus dem deutschen Gesundheitsamte, derzufolge 
Löffler und Schütz?) in den Rotzknoten der Pferde 
eine bestimmte Art von Baeillen nachweisen, sie auch rein- 
kultiviren und durch Uebertragung der Reinkulturen auf 
Thiere wieder Rotz erzeugen konnten. Die genannten Autoren 
schildern die von ihnen gefundenen Organismen als feine 
Stäbchen, welche ungefähr die Grösse von Tuberkelbacillen 


€) Bericht über d. Veterinärwesen im Königreiche Sachsen f. d. Jahre 
1862 u. 1867. 

?) Journ, de med., chirurg. et pharm. 1812. 

&) Rust's Magazin f. d. gesammte Heilkunde, 11. Bd. 

®) L’Union medicale, 10. Sept. 1861. 

10) Virchow’s Handb. d. spez. Path. und Ther. 2. Bd., 1. 

11) Handb. d. allg. u. spez. Chirurgie. 1. Bd., 2. 

1221,20; 

m Diet. Encyclop. des science. mödic. 1876. 

14) Transact. Path. Soc. Vol. XXXIH, 1882. 

1$) Compt. rend. LXVII, Nr. 21. 

ie) Baierisches ärztliches Intelligenzblatt 1868. 

!?) Zoopathologische Untersuchungen, 1872. 

16) Lehrb. d. pathol. Gewebelehre. 2. Aufl. 

19) Deutsche med. Wochenschr. 1882. 
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hatten. Zur Kultivirung derselben benutzten sıe erstarrtes 
und sterilisirtes Blutserum von Pferden und Hammeln, d. ı. 
von solchen Thieren, welche bekanntermassen für Rotzinfek- 
tion sehr empfänglich sind. In den ersten zwei Tagen zeigten 
sich auf der besäeten Serumfläche keine Veränderungen; am 
dritten Tage aber erschienen kleine durchscheinende Tröpfchen, 
die aus zahllosen Bacillen von derselben Grösse bestanden, 
wie sie die Stäbchen in den Rotzknötchen aufwiesen. 

Mit diesen Kulturen wurden Uebertragungsversuche 
auf Kaninchen, Mäuse, Meerschweinchen und Pferde unter- 
nommen. Die Kaninchen verhielten sich nicht ganz gleich ; 
während bei einzelnen blos Geschwüre an der Impfstelle und 
Anschwellung der benachbarten Lymphdrüsen entstanden, 
wurden bei anderen exquisite Rotzgeschwüre auf der Nasen- 
scheidewand und Rotzknötchen in den Lungen beobachtet. 

Bei den weissen Mäusen, welche bekanntlich für ver- 
schiedene Infektionen sehr empfänglich sind, blieben die Im- 
pfungen ganz erfolglos. Feldmäuse dagegen starben innerhalb 
acht Tagen und zeigten in der Milz und Leber kleine grau- 
gelbliche Knötchen mit feinen Bacillen. 

Bei den Meerschweinchen entstand konstant am dritten 
oder vierten Tage ein Geschwür an der Impfstelle, worauf 
die benachbarten Lymphdrüsen anzuschwellen begannen. Bei 
manchen Thieren blieb der Prozess wochenlang auf diesem 
Punkte, bei anderen dagegen entwickelten sich bald Rotz- 
knötchen in den Hoden oder an der Vulva. Auch an anderen 
Stellen der Haut traten knotige Anschwellungen auf oder 
es entstanden Geschwüre in der Nasenhöhle, die selbst nach 
aussen durchbrachen. Bei einigen Thieren entwickelte sich 
plötzlich eine Allgemeininfektion, die schnell zum Tode 
führte. In diesem Falle waren die Milz und Lungen von 
zahlreichen, submiliaren, grauen Knötchen durchsetzt, die 
makroskopisch viel Aehnlichkeit mit Miliartuberkeln zeigten, 
aber keine Tuberkelbaeillen, sondern nur solche Stäbchen 
enthielten, wie sie in den Rotzknoten der Pferde gefunden 
worden waren. Aus den Rotzknoten der Versuchsthiere 
wurden ebenfalls Reinkulturen angelegt, welche das gleiche 
Verhalten zeigten, wie die ursprünglich vom Pferderotz 
gewonnenen. 

Die Uebertragungsversuche auf Pferde ergaben folgende 
Resultate: Bei dem ersten Pferde entstanden schon nach 
wenigen Tagen an den Impfstellen tiefe Geschwüre, von 
denen knotige Lymphgefässstränge zu den angeschwollenen 
Kehlgangs- und Bugdrüsen führten, und nach etwa acht 
Tagen bot die Erkrankung das deutliche Bild des Rotzes. 
Nach vier Wochen aber begannen die Geschwüre wieder zu 
vernarben und das Thier erholte sich soweit, dass es zweifel- 
haft wurde, ob die Erkrankung wirklich als Rotz gedeutet 
werden durfte. Deshalb wurde das Thier getödtet und bei 
der Sektion folgender Befund konstatirt. Auf der Nasen- 
schleimhaut sind zahlreiche weisse, zum Theile strahlige 
Knoten, in den Lungen sowohl fibröse und verkalkte Knoten 
als auch ganz frische, graue, von einem rothen Hofe um- 
gebene. Der Befund deutete somit darauf hin, dass das Pferd 
schon früher eine Rotzinfektion überstanden hatte, während 
die frischen Knoten ‚wahrscheinlich auf die Impfung zu be- 
ziehen waren. Da aber dieses Experiment nicht als sicher 
beweisend gelten konnte, so wurden noch an zwei anderen 
Pferden Impfungen vorgenommen. Bei diesen zeigten sich 
ebenfalls schon wenige Tage nach subkutaner Einspritzung 
der Kulturen an den Injektionsstellen diffuse Anschwellungen ; 
dieselben brachen später auf und verwandelten sich in Ge. 
schwüre. Am 12. Tage bemerkte man bei dem jüngeren 
Pferde auch auf der Stirne ein bis zum Knochen reichendes 
Geschwür, Ausserdem zeigten beide Pferde einen Ausfluss 
aus der Nase und kleine Geschwüre auf der Nasenschleim- 
haut, 14 Tage nach der Impfung starb das ältere Pferd, 
während ‚das jüngere einen Tag darauf getödtet wurde. Bei 
der Sektion des älteren Pterdes wurden nebst den Hant- 
Eu rue, von denen angeschwollene Lymphgefässstränge 
B I Lymphdrüsen sich verfolgen liessen, 

senscheidewand und den Nasenmuscheln 
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Geschwüre mit ausgebuchteten Rändern konstatirt, auf deren 
Grunde kleine gelbe oder graue .Knötchen sichtbar waren. 
Ferner sass auf der Epiglottis ein ähnliches Geschwür, wäh- 
rend in den Lungen zahlreiche hirsekorn- bis erbsengrosse 
Knötchen vorhanden waren. Auch in vielen Körpermuskeln 
lagen verschieden grosse Knoten, die aus einer gelbweissen, 
breiigen oder flüssigen Masse bestanden. Bei dem jüngeren 
Pterde war der Befund ein ähnlicher, nur waren in der 
Nasenhöhle neben den Geschwüren auch noch zahlreiche, 
konfluirende Knötchen zu konstatiren. Der Sektionsbefund 
bei den Pferden liess somit nicht den geringsten Zweifel an 
der rotzigen Natur des künstlich erzeugten Prozesses zu. 


Ausser dieser vorläufigen Mittheilung ist aus dem 
deutschen Gesundheitsamte keine weitere Arbeit über Rotz 
publizirt worden. 

Dagegen berichtete am 26. Dezember desselben Jahres, 
also drei Tage später, Bouchard in der Akademie der 
Medizin in Paris über Untersuchungen, welche er in Gemein- 
schaft mit Capitan und Charrin über die Aetiologie 
des Rotzes ausgeführt hatte. 


Bouchard und seine Mitarbeiter hatten zunächst 
aus dem offenen Abszesse eines rotzkranken Menschen Kul- 
turen angelegt und aus diesen eine zweite Generation dar- 
gestellt, von welcher sie auf drei Meerschweinchen über- 
imptten. Dieselben zeigten bei der Sektion Veränderungen 
in den Lungen und Lymphdrüsen, welche denen bei der 
Rotzkrankheit ähnlich waren. 


Später wurden aus einem Rotzgeschwüre und einem 
Milzknoten eines Pferdes Kulturen hergestellt, mit denen 
man zwei Esel impfte, die dann bei der Sektion auch rotzige 
Veränderungen wahrnehmen liessen. 


Weil die genannten Forscher nach ihrem eigenen Ge- 
ständnisse die Möglichkeit nicht für ausgeschlossen erachteten, 
dass das von ihnen gezüchtete Mikrobion nicht für sich allein, 
sondern zugleich mit anderen, aus den Rotzprodukten stam- 
menden Substanzen verimpft worden war, so erzeugten sie 
mehrere Generationen mittelst der sogenannten fraktionirten 
Züchtung, d. h. sie beschickten jede nächstfolgende Kultur 
mit dem tausendsten Theile der vorhergehenden und glaubten 
so bei der fünften Generation alle anderen Substanzen 
eliminirt zu haben. Von dieser fünften Generation impften 
sie auf eine Katze, und nachdem diese bei der Sektion rotzige 
Veränderungen gezeigt hatte, wurde von den Rotzprodukten 
dieses Thieres auf eine zweite und von dieser in gleicher 
Weise auf eine dritte Katze mit demselben Erfolge über- 
impft. Ein Tropfen vom Nasenausflusse der dritten Katze 
wurde ferner auf ein Meerschweinchen verimpft und der 
Eiter aus einem Lungenknoten des Meerschweinchens auf 
einen Esel, welcher bei der Sektion ebenfalls Rotzknoten in 
den Lungen zeigte. 


Bouley ?°), welchem der Bericht über die angeführten 
Untersuchungen vorgelegt wurde, wünschte zur Erprobung 
der Richtigkeit eine Wiederholung der Versuche, welche auch 
mit Unterstützung des Landwirthschaftsministeriums aus- 
geführt wurden. Zu diesem Zwecke wurde Rinderbouillon 
mit Rotzprodukten von Pferden besäet und bei 38° gehalten. 
Mit der fünften und sechsten Generation der so erhaltenen 
Kulturen: wurden in der Thierarzneischule zu Alfort zwei 
Esel geimpft und bei ihnen ein Krankheitsprozess erzeugt, 
welcher für Rotz erklärt wurde. 

Bouchard schildert die von ihm kultivirten Mikroben 
als rundliche oder etwas gestreckte Gebilde, welche in der 
Flüssigkeit sich bewegen und mitunter zu rosenkranzförmigen 
Ketten zusammentreten. Die gleichen Gebilde konnte er auch 
in den Rotzprodukten nachweisen. Die französischen Forscher 
hatten also, wie wir sehen, bei ihren Züchtungsversuchen 
andere Mikroorganismen erhalten als Löffler und 
Schütz, und doch ist es auch ihnen gelungen, durch ihre 


°) Recueil de med. vöter. 1883, Nr. 3, und 'acad, Je 
mödic, 1883, Nr, 44. I und Bulletin de l’aca 
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Kulturen bei Thieren Rotz zu erzeugen. 
diesen Punkt später noch zurückkommen. 


Israel?°!) berichtete in einem am 1. Februar 1883 in 
der Gesellschaft der Chariteärzte gehaltenen Vortrage über 
einige Züchtungsversuche, welche er mit Rotzprodukten von 
Pferden vorgenommen hatte. In den ersten zwei Fällen er- 
hielt er auf erstarrtem Pferdeblutserum zwei verschiedene 
Pilzformen, von denen die eine sich unwirksam erwies, wäh- 
rend die andere bei Kaninchen Rotz erzeugte. Die letztere 
Form bestand aus Bacillen, welche mit den von Löffler 
und Schütz beschriebenen übereinstimmten. Die gleiche 
Form erhielt er auch in einem dritten Züchtungsversuche, 
während in einem vierten Falle, in welchem Eiter aus den 
Wurmknoten eines lebenden Pferdes benützt worden war, 
jede Vegetation ausblieb. Bei der mikroskopischen Unter- 
suchung des Eiters dieser Knoten konnten aber auch keine 
Bacillen nachgewiesen werden, woraus Israel folgert, dass 
die Baeillen manchmal ziemlich bald nach dem eitrigen Zer- 
falle der Rotzknoten zu Grunde gehen dürften. 


Das ist Alles, was über Züchtungsversuche des Ro tz- 
kontagiums in der Literatur vorliegt. ‘Wie wir sehen, 
sind diese Versuche noch sehr spärlich und in ihren Resul- 
taten untereinander nicht übereinstimmend. Auch muss er- 
wähnt werden, dass mit Ausnahme des einen Falles von 
Bouchard, in welchem er von einem offenen Abszesse 
eines rotzkranken Menschen abgeimpft hatte, zu Kulturver- 
suchen nur Rotzprodukte von Pferden benutzt worden 
waren. 


Wir werden auf 


(Fortsetzung folgt.) 


Das Spektro-Polarimeter. 
Von Prof. ERNST v. FLEISCHL in Wien. 
(Schluss.) 


Unser Apparat würde also aus folgenden wesentlichen 
Stücken zu bestehen haben. 

Der Lichtquelle — am besten einer Petroleumflamme, oder 
einer Gas- oder Kerzenflamme — ist das eine Ende eines, auf 
vertikalem Fusse befestigten, horizontalen Armes zugewendet. An 
diesem Ende des horizontalen Armes befinden sich einige von den 
öptischen Stücken des Apparates, in ein mehrfach gegliedertes 


Messingrohr gefasst. Ebenso trägt das andere Ende, welches dem 
Auge des Beobachters zugewendet ist, eine Reihe, theils fester, theils 
beweglicher, optischer Bestandtheilee Der mittlere, längste Theil 
zwischen diesen beiden Enden ist für die Aufnahme eines Glas- 
röhres (ff) bestimmt, welches mit Messingfassungen an beiden Enden 
versehen ist, durch die in der bekannten Weise das Rohr mit 
planparallelen Glasplatten verschlossen werden kann, welche zur 
Begrenzung einer Schichte von bestimmter Dicke des zu unter- 
suchenden Harnes dienen. Das Licht, welches von der Flamme 
ausstrahlt, tritt zunächst durch eine, die Strahlen parallel richtende 


?f) Berliner klin. Wochenschr. 1883. 


Sammellinse (a) und fällt sofort auf ein Nicol’sches Prisma, den 
Polariseur (b), dessen Hauptschnitt horizontal liest, und in 
welchem dasselbe, ohne Aenderung seiner Farbe, in linear polari- 
sirtes Licht verwandelt wird. 

Nunmehr ist in den Weg der Lichtstrahlen eben jene, oft 
erwähnte Quarzdoppelplatte (ce c,) so gestellt, dass die Halbirungs- 
ebene, in der die beiden Halbzylinder zusammenstossen, ebenfalls 
horizontal liegt. Da das Licht, welches aus den beiden halbkreis- 
förmigen Endflächen austritt, zur Erzeugung je eines Spektrums 
dienen soll, so muss, wenn anders die Spektra nicht im höchsten 
Grade verwaschen und völlig unbrauchbar sein sollen, diese ihre 
Lichtquelle die Gestalt einer feinen Linie bekommen. Dies wird 
erreicht durch zwei undurchsichtige Platten (k) (siehe die Neben- 
zeichnung unter dem entsprechenden Theile der Hauptfigur), deren 
jede eine Seite des Gesichtsfeldes bis dicht vor die Mitte bedeckt, 
und welche in der Mitte zwischen ihren geradlinigen, sorgfältig 
geglätteten, parallelen Rändern einen vertikal stehenden Streifen 
offen lassen, dessen Breite veränderlich ist, da eine der beiden 
Platten (k,) horizontal beweglich ist, und einer in der Nebenfigur 
erkennbaren Schraube gehorcht (k und k, der Nebenzeichnung, deren 
Ebene senkrecht zur Axe des Apparates steht und diesen bei K durch- 
schneidet). Die Ebene, in welcher diese beiden Platten liegen, steht 
senkrecht zur Rohraxe, und ist nur um sehr Weniges näher am 
Auge, als die letzterem zugewendete Oberfläche der Quarzplatte. 
Der Lichtstreifen zwischen beiden Spalträndern steht senkrecht auf 
der Trennungslinie der beiden Quarzhälften, so dass das Auge von 
jeder dieser beiden Hälften nur einen schmalen Streifen zu sehen 
bekommt, welche beiden Streifen zusammen einen kontinuirlichen 
lichten Durchmesser des ganzen Rohres darstellen, und zwar den 
vertikalen. Das Licht geht nun weiter, entweder durch die ein- 
gelegte, mit dem zu untersuchenden Harne gefüllte Glasröhre (ff) 
oder, wenn wir zunächst den Fall betrachten, dass keine Flüssigkeit 
eingeschaltet ist, so durchmisst das Licht eben den entsprechenden 
Weg in der Luft. Hierauf trifft es aut das zweite Nicol’sche Prisma, 
den Analyseur (d), welches nicht, wie das polarisirende, in seiner 
Lage fest ist, sondern welches vielmehr um die optische Axe des 
Apparates, also auch um seine eigene, gedreht werden kann, Wir 
stellen uns dasselbe vorderhand als in einer solchen Lage befindlich 
vor, dass sein Hauptschnitt ebenso steht, wie der des ersten Nicol- 
schen Prismas, also horizontal. Das Licht, welches aus diesem 
zweiten Prisma wieder austritt, und dessen Beschaffenheit wir 
bereits oben ausführlich betrachtet haben, wird nun zunächst in 
einem kurzen Galilei’schen Fernrohre (i i,) tauglich gemacht zur 
Erzeugung eines Bildes der Spalte. Die Spalte er- 
scheint, durch dieses Fernrohr ohneweiters betrachtet, 
eben als ein heller, ziemlich schmaler, senkrecht stehen- 
der Streifen, der in seiner Mitte durch einen sehr 
zarten schwarzen Querstrich — entsprechend der 
Trennungslinie der beiden Quarzhalbkreise — in zwei 
Hältten getheilt ist. Die beiden Hältten dieses Bildes 
der Spalte sind in derselben Farbe gefärbt, solange 
als, unserer jetzigen Voraussetzung gemäss, die opti- 
sche Symmetrie nicht gestört ist, Nun betrachten 
wir aber nicht wirklich diese Spalte direkt durch das 
Fernrohr, sondern sie hat für uns die Bedeutung der 
Spalte eines Spektroskops & vue direete. Wir schieben 
nämlich zwischen das Okular i, des Fernrohres und 
unser Auge noch einen Prismensatz (e, siehe wieder 
die Nebenfigur). Die brechenden Kanten dieses Prismen- 
satzes stehen parallel zur Spalte des Spektralapparates 
und senkrecht auf der Trennungsfläche der Quarzhälften, also ver- 
tikal. Aus diesem Prismensatz fällt das Licht durch die kreisförmige 
Oeffnung in der Mitte einer Blende direkt in das Auge des Beobach- 
ters. Damit sich dieser ein scharfes Bild der Spalte, also ein reines 
Spektrum verschaffen könne, muss er den rein dioptrischen Theil des 
Apparates dem Retraktionszustande seines Auges anpassen können, 
d. h. er muss das Fernrohr auf die Spalte einstellen können für 
sein Auge. Dies wird ermöglicht dadurch, dass die Objektivlinse (1) 
des Fernrohres in einem Rohre befestigt ist, aus welchem sich ein 
anderes Rohr, welches die Okularlinse (i,) und die Prismen enthält, 
nach Belieben mehr oder weniger weit ausziehen lässt, so dass die 


Entfernung zwischen Objektiv und Okular des Fernrohres ver- 
1* 


änderlich ist. Das Rohr, welches das Okular enthält, darf, da es 
auch die Prismen umfasst, nicht drehbar, sondern nur in der Rich- 
tung der Axe verschiebbar sein. Hat der Beobachter nunmehr 
den Apparat, vorläufig ohne das Rohr (ff), einer Kerzen-, oder 
Lampen-, oder Gasflamme gegenüber in passender Höhe und Rich- 
tung aufgestellt, und sich durch Justiren der Spaltbreite und des 
Fernrohrauszuges ein deutliches Bild verschafft, so wird ihm dieses 
in Form eines mässig breiten, horizontal liegenden Spektrums 
erscheinen, welches durch eine haarfeine schwarze Horizontallinie 
in der halben Höhe des Spektrums, in zwei übereinanderliegende 
Hälften getheilt ist. 

Ferner wird der Beobachter in jeder dieser Hälften einen 
dunklen senkrechten Streifen gewahren. Um nun den Apparat für 
eine Zuckerbestimmung herzurichten, ist es nöthig, ein- für alle- 
mal den „Nullpunkt“ zu bestimmen, jene Stellung auszumitteln, 
bei welcher die beiden polarisirenden Prismen (b) und (d) parallel 
orientirt sind. Das analysirende Prisma (d) ist bei meiner Kon- 
struktion das bewegliche. Es wird sammt seiner Fassung, die — 
wie wir wissen — auch das Fernrohrobjektiv enthält, durch 
Daumen und Zeigefinger der linken Hand, die an dem der Fassung 
aufgelötheten, starken, ränderirten Wulst (bei i) angreifen, um 
seine Axe rotirt, wobei sich im Gesichtsfelde die beiden dunklen 
Streifen in entgegengesetzter Richtung bewegen. Aendert man die 
Richtung, in der man den Analyseur dreht, so kehren sich die 
Bewegungsrichtungen beider Streifen um. Die rechte Hand behält 
man frei, um mit ihr an der oben erwähnten Schraube die gün- 
stigste Breite der Spalte herzustellen. Auf derselben Hülse, in der 
das analysirende Nicol (d), und an der der Wulst zum Anfassen 
testremacht sind, ist noch ein Stück befestigt, welches somit 
ebenfalls alle ihre Bewegungen mitmacht, nämlich der Doppelzeiger 
(die Alhidade) g, welcher längs der Theilung auf dem Kreise 
(Limbus) h sich hinschiebt. Wir wollen zunächst nur das mit g 
bezeichnete Ende des Zeigers betrachten. Auf dem abgeschrägten 
Rande desselben ist ein feiner, schwarzer Strich in radialer Rich- 
tung gezogen, welcher als Index bei der Ablesung dient. Er spielt 
an einer Gegend des Kreises, an der dieser eine Eintheilung in 
ganze Winkelgrade trägt. Hat man nun durch Hin- und Herdrehen 
des Analyseurs jene Stellung desselben herausgefunden, bei welcher 
die beiden dunklen Streifen vollkommen in einer geraden Linie 
liegen, so liest man die Stelle der Gradtheilung ab, auf welche 
jetzt der Index von g hinweist. Dieser Punkt ist der Nullpunkt, 
und der Apparat soll so justirt sein, dass er mit dem Nullpunkte 
der Kreistheilung zusammenfällt. Sollte eine Abweichung von die- 
sem sich ergeben, so ist die Ablesung für den Nullpunkt zu no- 
tiren. Dann wird die auf ihren Gehalt an Traubenzucker zu unter- 
suchende Flüssigkeit, in unserem Falle also der Harn, der in das 
innen mattgeschliffene Rohr (ff) eingefüllt ist, und zwischen den 
inneren Flächen der beiden durch die Verschraubungen aufgepressten 
planen Deckplatten eine Säule von bekannter Länge (1772 Mm.) 
bildet, zwischen die polarisirenden Prismen gebracht. Ist in dem 
Harne Zucker enthalten, so wird sich das dadurch ankündigen, 
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Da die Eigenthümlichkeiten dieser Konstruktion schon in 
der Einleitung hinreichend hervorgehoben und begründet wurden, 
so erübrigt mir nur noch zu sagen, dass der Apparat in der Aus- 
führung, welche ich Ihnen hier zeige, den Erwartungen sehr voll- 
kommen entspricht, die ich an dieses Prinzip geknüpft hatte. Dieses 
Instrument hier ist von unserem rühmlichst bekannten Optiker 
Herrn Karl Reichert verfertigi, dem ich meine Konstruktion 
zur Durchführung übergeben habe, und der diese Aufgabe mit 
grosser Geduld und Geschicklichkeit und mit dem besten Erfolge 
gelöst hat, wofür ich ihm hier meinen aufrichtigen, wärmsten 
Dank ausspreche, 

Herr K. Reichert hat auf dieses Instrument Patente in 
Oesterreich-Ungarn und Deutschland genommen, und ist bereit, 
dasselbe um einen Preis von ungetähr 120 Gulden zu liefern. 


Gangrän der Ohrmuschel. 
Von Dr. A. EITELBERG in Wien, 


Im März dieses Jahres wurde uns ein l3monatlicher 
Knabe in die Poliklinik gebracht, welcher bei den ausgespro- 
chensten Symptomen hochgradiger Skrophulose eine kreuzer- 
grosse gangränöse Stelle in der Concha der linken Ohr- 
muschel aufwies. Ein schmutzig-grünlicher, nicht ablösbarer 
Belag haftete auf dem Grunde eines Geschwüres, dessen 
Ränder missfärbig waren. Aus dem Mittelohre derselben 
Seite quoll reichlich dicker, übelriechender Eiter. An der 
Ansatzstelle der Auricula beträchtliches Intertrigo. Cervikal- 
und Submaxillardrüsen bedeutend geschwellt, Nase und Lip- 
pen aufgedunsen. Auch hatte Dozent Dr. Königstein eine 
Keratomalacie diagnostizirt und, auf diesen Befund gestützt, 
ein baldiges letales Ende vorhergesagt. Ueberdies stand das 
Kind unter dem ungünstigen Einflusse der denkbar schlech- 
testen hygienischen Verhältnisse. Die eingeleitete anti- 
skrophulöse Behandlung und die Bepinselung des gangränö- 
sen Geschwüres mit einem Theerpräparate konnten unter 
den bewandten Umständen nicht zum gewünschten Ziele füh- 
ren und der Knabe starb fünf Tage nach der erstmaligen 
poliklinischen Untersuchung. 


Dieser Fall, so interessant er an und für sich ist — 
Gangrän der Ohrmuschel zählt immerhin zu den selteneren 


Erkrankungsformen — hätte mich kaum veranlasst, ihn zum 


Gegenstande einer Publikation zu nehmen, wenn er mir nicht 
eine viel interessantere Beobachtung, die ich vor längerer 
Zeit in der Privatpraxis zu machen Gelegenheit hatte, leb- 
haft in die Erinnerung zurückgerufen hätte. Ich meine näm- 
lich einen Fall von trockenem Brande der Ohrmuschel. 
Er betraf ein drei Wochen altes, schlechtgenährtes Mädchen, 
bei welchem das Ohrläppchen und ein Theil der Concha der 
einen Seite dunkelbraun verfärbt und zusammengeschrumpft 


dass nunmehr bei der Nullstellung die beiden Streifen nicht mehr war und sich auffallend kühl anfühlte. Die Ohrmuschel war 
in einer Flucht liegen. Man dreht nun wieder an dem Wulst so | an ihrem unteren Abschnitte von der Ansatzstelle abgelöst 


lange, bis die Streifen in einer und derselben Richtung sich be- | und 


finden und liest nun abermals an der Gradtheilung die Stelle ab, 


wäre später gewiss ganz abgefallen, wofern das Kind 
— wenn der Ausdruck gestattet ist — die Lebensfähigkeit 


auf welche der Index von g hinweist, Die abgelesene Zahl ergibt | besessen hätte, den Prozess so weit gedeihen zu lassen. Eine 
ohne weitere Rechnung den perzentischen Zuckergehalt des Harnes, | gleichgeartete Stelle, wie die beschriebene, fand sich in der 
d. h, hat man eine korrekte Nullstellung am Apparate bestätigt, | Zirkumferenz des Nabels, doch war es hier noch nicht zur 
und liest nun z. B. 54° ab, so enthält der untersuchte Harn in | beginnenden Abstossung des mortifizirten Gewebes gekommen, 


100 CC. 5'4 Grm. Harnzucker, er stellt also eine 5'4°/,ige Zucker- 
lösung dar, Das andere Ende des Zeigers ist dem ersten vollkom- 
men gleich, so dass es alles eins ist, mit welchem der Indices die 


Der mehr aus Humanitätsgründen, denn in Erwartung eines 
befriedigenden Resultates unternommene Versuch, durch Ana- 
leptika und Tonika die Vitalität anzuregen, durch eine gute 


Ablesung vorgenommen wird. Aber gegenüber der Gegend des Ammenmilch die Ernährung zu heben, ferner durch Kata- 
Kreises, auf welcher die „Harnzuckertheilung“ aufgetragen ist, | plasmen die Loslösung der abgestorbenen Partien zu befördern, 


befindet sich eine andere Eintheilung, welche dieselbe Bedeutung | wurde, wie leicht vorauszusehen war, 


für Rohr- oder Rübenzucker hat, welche von der ersten soeben 
für Trauben- oder Harnzucker geschildert wurde. Die Zehntel der 
Intervalle, welche also Zehntelperzenten von Zucker entsprechen, 
sind in beiden Gegenden mit hinlänglicher Genauigkeit abzuschätzen, 
und die Einstellung auf die Koinzidenz der dunklen Streifen ist 
so sicher und genau, dass die Schwankungen, selbst ohne besondere 
Uebung, nicht über 1 Zehntel Perzent hinausgehen, 


von keinem Erfolge 


gekrönt. Das Kind erlag binnen wenigen Tagen seinem 
Leiden. 


Seit sechs Jahren habe ich Gelegenheit, das Kranken- 
materiale zweier poliklinischer Abtheilungen, an welchen zu- 
sammen wenigstens 3000 Individuen sich jährlich vorstellen, 
genau zu verfolgen, aber ein Fall, wie der in Rede stehende, 
gelangte während dieses Sexenniums nicht zur Beobachtung. 
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In der otiatrischen Literatur sind von Gangraena auri- | Substanz vor sich gingen, auf die Entstehung einer Epidemie durchaus 
culae im Allgemeinen nur wenige Fälle — von trockenem | nicht, nur sei dies eines von den vielen und nicht das einzige in Frage 
Brande der Ohrmuschel beim Menschen meines Wissens kein | kommende Moment. So sei daraus allein auch nicht die örtliche Immu- 
einziger — verzeichnet. Ich zitire dieselben, so weit mir |nität zu erklären, die vielmehr eioe Summe sehr komplizirter Verhält- 
die Quellen zugänglich waren. nisse sei, wie das an dem Beispiele Lyons gezeigt wird. In Indien 

Nach Obre!) kann Brand des äusseren Ohres im Ge- gäbe es nur einen immunen Ort, das sei die an der Wüste liegende 
folge von Typhus, Scharlach, Masern, Keuchhusten auftreten. | Stadt Mooltan. Redner führt dann weitere Beispiele an, die zeigen, 
Er empfiehlt das Glüheisen und dann Kataplasmen. dass der Verkehr mit Cholerakranken nicht ungefährlich sei. Die 

Nottingham 2) theilt einen Fall von Gangrän des | Gefahren des Schiffsverkehres seien nicht von der Grüsse der Epidemie 
äusseren Ohres im Verlaufe von Masern und einen Fall von |auf dem einzelnen Schiffe, sondern von der Zahl der überhaupt von 
spontaner Gangrän des äusseren Ohres bei einem 8monatli- | Cholera befallenen Schiffe abhängig und diese sei eine verhältnissmässig 
chen Kinde mit. sehr grosse. Ä 

Bourdillat°) sah gleichfalls im Verlaufe von Masern Sodann wendet sich Redner zu Punkt 3 der Tagesordnung. Es 
bei einem 3jährigen Kinde in der Falte hinter dem Ohre |sei keine Thatsache bekannt, durch welche die Uebertragung der Cholera 
einen oberflächlichen Brandschorf entstehen, der von einer | durch die Luft bewiesen werde. Ausnahmsweise möge eine solche ein- 
mit Impetigo behafteten Stelle ausging. Die brandige Stelle | mal vorkommen, gewöhnlich habe die Luft jedoch nur den Einfluss 
hatte die Grösse eines Zweifrankstückes. Nach äusserlicher | auf eine Choleraepidemie, dass in feuchter Luft der Stoff lünger wirk- 
Anwendung von Höllenstein und Styraxsalbe und innerlichem |sam erhalten bleibe, in trockener dagegen schnell absterbe. 
Gebrauche von China stiess sich der Schorf bald ab und ging Der Boden könne Einfluss auf die Cholera haben, und zwar 
die Heilung ziemlich schnell vor sich. Später wurde das | vicht durch seine geognostische, sondern durch seine physikalische 
Kind von allgemeiner Paralyse befallen, von der es sich all- | Beschaffenheit. Lehmboden solle nach bisheriger Annahme einen gewissen 
mälig zu erholen schien, aber an einer interkurrirenden Pneu- | Schutz gewähren. Redner führt jedoch Beispiele dafür an, dass dies 
monie starb. nicht immer der Fall sei. Das Grundwasser gäbe keinen Index für die 

Dekubitus der Ohrmuschel beobachteten Boyer und | Ausbreitung der Cholera ab, wie dies Koch an verschiedenen Beispielen 
Rieglert), ebenso Moos) im Verlaufe eines noch sonst in | aus Indien, Aegypten, Paris, Genua und Neapel nachweist. Die Vor- 
vielfacher Beziehung höchst interessanten Falles. gänge im Boden, die für die Krankheit von Wichtigkeit, seien die 

Lindenberg °) macht Mittheilung von dem Entstehen | Zersetzungen in seinen oberflächlichen Schichten. v. Pettenkofer 
des trockenen Brandes der Ohren bei einem Schweine, | habe dreierlei, ein x, y und z für nothwendig erklärt, um eine Epi- 
welches 14 Tage zuvor an einem gastrischen Leiden mit | demie zu bedingen. Er frage, ob der Bacillus, gleichgiltig welcher es 
starker Verstopfung gelitten hatte. Der Brand fing an der |nun sei, das x oder y (lieser Theorie darstelle? 

Spitze an und hatte nach 6 Tagen bis !/, Zoll an den Das Trinkwasser habe jedenfalls einige Bedeutung. Ein gewisser 
Grund der Ohrmuscheln sich verbreitet; diese trockneten | Perzentsatz der Menschen werde durch gntes Trinkwasser vor der Cholera 
lederartig ein und fielen ab. Während dieses Vorganges | geschützt. Redner erläutert dies unter Vorlage von Karten und Tabellen 
zeigte sich das Schwein in keiner Weise krank. insbesondere für Kalkutta und das Fort William, dann für Bombay, 

In dem von mir beobachteten (2.) Falle handelte es | Madras, Nagpor, Ponticherry, Alexandrien und Kairo. 
sich um einen spontan aufgetretenen trockenen Brand Günther: In Sachsen hätten in den Epidemien von 1865, 
bei einem lebensschwachen Kinde. Bei der geringen Wider- | 1866 und 1873 Aerzte, Krankenwärter, Krankentransporteure und 
standsfähigkeit desselben war an ein energisches, etwa opera- | Todtengräber keine höhere Sterblichkeit an Cholera gezeigt, als die 
tives Eingreifen absolut nicht zu denken, und musste man | mittlere der Gesammtbevölkerung während dieser Epidemien betragen 
sich auf die oben angedeuteten therapeutischen Massnahmen | habe. Die Leichenwäscherinnen dagegen hätten nicht 1873, wohl aber 
beschränken. 1865 und 1866 eine höhere Sterblichkeit gehabt. In dieser Beziehung 

In dem ersten der hier mitgetheilten Fälle ist aller- |sei aber zu berücksichtigen, dass sie 1865 und 1866 die Wüsche der 
dings sowohl das Auftreten der Gangrän, als deren trauriger | Verstorbenen hätten nehmen dürfen. G. führt sodann aus Elsterberg 
Ausgang den schlechten Verhältnissen, unter denen das Kind | und der Gerbergasse in Dresden Beispiele an, die für den Schutz des 
lebte und welche auch den hochgradig lymphatischen Zu- | Lehmbodens zu sprechen scheinen. In Sachsen habe die Akme der 
stand desselben bewirkt hatten, wenigstens zum grossen | Choleraepidemie des Jahres 1873 mit der Akme der Bodentemperatur 
Theile zuzuschreiben. bis zur Tiefe von 1 M. tbereingestimmt. 

| v. Pettenkofer verlıest einen Aufsatz: Die Trinkwassertheorie 
| und die Choleraimmunität des Forts William in Kalkutta.: In demselben 
Vorläufige Mittheilung iiber die zweite Serie | hebt v.P. hervor, dass namentlich gemäss den Angaben des Dr. Mouat 


. Sit In efB n erenZz. nicht nur die Eröffnung der Wasserleitung, sondern anderweitige, sehr 
YAnL Sitzungen der Cholerakonferenz umfassende hygienische Massregeln, durch welche «ine gründliche 


‚ Assanirung des Bodens erzielt worden sei, das Aufhören der Cholera- 
Kkbinf in Fort William zu Wege gebracht hätten. Ebenso liesse 

| sich an allen anderen Stellen, wo man eine Verbesserung des Trink- 

wassers als die Ursache des Erlöschens einer Choleraepidemie anführe, 

Geh.-Rath Koch erläutert Demonstrationen, die vor der Sitzung | bei genauerer Betrachtung erkennen, dass hier entweder ein Irrthum 
stattgefunden hatten. Es handelt sich um ein Meerschweinchen, die mit | der Beobachtung vorliege oder aber eine ganze Reihe anderweitiger 


EEE u 


(Nach Jer offiziellen Publikation in der „Berliner klin. Wochenschrift“.) 


Sitzung am 7. Mai. 


dem von Brieger gefundenen Bacillus infizirt, und um Reinkulturen | hygienischer Massregeln mitgewirkt hätten. Reines Trinkwasser für sich 

von Kommabacillen, die aus den Därmen der gestern demonstrirten | allein sei kein spezifisches Prophylaktikum gegen Cholera. v. P. legt 

Meerschweinchen gezüchtet sind. Werth darauf, dies auszusprechen, weil sonst die Behörden mit Ein- 
Die Verständigung sei durch die mündliche Diskussion erleichtert. | führung einer guten Wasserversorgung genug gethan zu haben glaubten 

Dadurch dass v, Pettenkofer die persönliche Immunität und den | und leicht dahin kämen, die wichtigere Frage der Assanirung des 

Einfluss des Verkehres zugegeben, seien die Differenzen verkleinert. | Bodens auch ausserhalb der Epidemie zu vernachlässigen. 

Koch dagegen läugnet den Einfluss der Durchfeuchtung des Bodens, 

namentlich in seinen oberen Schichten, wo die Zersetzungen organischer | Sitzung am 8. Mai. 


| Fortsetzung der Diskussion über Punkt II und III der Tagesordnungy 


‘) Canstatt's Jahrb. 1844, Bd. 4, pag. 247. 

®) Schmidt's Jahrb. Bd. 116, pag. 257. 

°) Schmidt's Jahrb. Bd. 140, pag. 67. 

*) Cit. in Urbantschitsch's Lehrb. der Ohrenheilk. 2, Aufl, pag. 66. 
°) Arch. f. Augen- u. Ohrenheilk. Bd. 1, 2. Abth,, pag. 66. 

*) Canstatt's Jahrb. 1847, Bd. 6, pag. 53. 


v. Pettenkofer: Wenn er das Grundwasser als Index der 
Cholera zu betrachten vorgeschlagen, so habe er nicht das Steigen 
und Fallen des Grundwassers überhaupt gemeint, sondern nur soweit 
| die Schwankungen in der Durchfeuchtung der über dem Grundwasser 
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liegenden Bodenschichten die Hebung und Senkung des Wasserspiegels 
veranlassen. Diese Schwankungen allein hätten einen ätiologischen Werth 
und nur solche Brunnen, die nicht aus anderen Uısachen schwankten, 
könnten zur Messung benutzt werden, z. B. nicht solche, deren Stand 
lediglich von der Stauhöhe des nächsten Flusses abhinge. Im Uebrigen 
verschiebe er die Erwiderung auf Koch’s Einwürfe auf eine andere 
Gelegenheit, da er in Bezug auf manche derselben die entsprechenden 
Daten nicht zur Hand habe und es heute an Zeit fehle, um auf alle 
einzugehen. 

B. Fränkel: Nachdem die Mittheilungen über die Lebensdauer 
von Kulturen des Kommabacillus sichergestellt hätten, dass hieraus das 
latente Sicbhinschleppen einer Choleraepidemie den Winter hindurch 
erklärt werden könne, bliebe von den Gründen, weshalb v. Petten- 
kofer sage, dass er den Kommabacillus nicht als die Ursache der 
Cholera anerkennen könne, nur der ührig, dass seiner Auffassung nach 
durch das, was wir über die Lebenseigenthümlichkeiten des Komma- 
bacillus wissten, die epidemiologischen Gesetze über die örtliche und 
zeitliche Disposition der Choleraepidemien nicht erklärt werden könnten, 
In dieser Beziehung erscheine dem Redner nun eine Verständigung leicht. 
Sein Kausalitätsbewusstsein werde vollkommen befriedigt, wenn wir 
Folgendes annüähmen: Der Kommabacillus ist die Ursache der Cholera. 
Damit eine Epidemie entstehe, ist es nothwendig, dass er ausserhalb 
des menschlichen Körpers gedeihen kann. Hiezu sind aber besondere 
Bedingungen, nämlich das, was wir örtliche und zeitliche Disposition 
nennen, erforderlich, Er richte nun an v. Pettenkofer die Frage, ob 
in dem, was wir von ‘der örtlichen und zeitlichen Disposition für die 
Cholera wissen, Thatsachen enthalten seien, die die Annahme, dass der 
Kommabacillus die Ursache dieser Krankheit sei, ausschlössen ? 

v. Pettenkofer: Die örtliche und zeitliche Disposition 
hänge ab 1. von den physikalischen Eigenschaften des Bodens (Per- 
meabilität), 2. von se’'nem Wassergehalte und dem Wechsel desselben, 
3. von seiner Imprägnirung mit organischen Substanzen. Er könne den 
Kommabacillus and jeden Bacillus, den die Bakteriologie als Ursache der 
Cholera ansähe, erst dann als das eigentliche Choleravirus anerkennen 
und seine Zweifel aufgeben, wenn nachgewiesen werde, dass der be- 
treffende Mikroorganismus den epidemiologischen Thatsachen der ört- 
lichen und zeitlichen Disposition entspreche. Dazu sei es nöthig, dass 
er ähnlich wie das Malariavirus eine Beziehung zum Boden habe. 

Virchow: Schon zur Zeit, als v. Pettenkofer seine 
Studien über Cholera begann, sei man in München von der Voraus- 
setzung ausgegangen, dass ein Pilz die Ursache der Cholera wäre, 
aber durch den Thiersch'schen Versuch an weissen Mäusen sei die 
Vorstellung angeregt worden, dass das Virus sich erst nachträglich in 
den Dejektionen entwickle. Obwohl dieser Versuch sich als irrthümlich 
erwiesen habe, so sei der Gedanke von der nachträglichen Ent- 
wicklung des Cholerakeimes von v. Pettenkofer seitdem nicht 
wieder aufgegeben worden. Bei der Untersuchung der anderweitigen 
Verhältnisse, in welche die Fikalstoffe gelangen, sei ganz natürlich 
der Erdboden in den Vordergrund getreten. In dieser Beziehung hätten 
die Arbeiten v. Pettenkofer's vortreffliche Aufklärungen gelie- 
fert. Aber bei aller Anerkennung, die Redner diesen Arbeiten zolle, 
sei ihm der exklusive Standpunkt derselben unverständlich. Warum 
solle der Stoff, der die Cholera hervorrufe und im Boden sei, nicht 
anch in das Trinkwasser übergehen können? Theoretisch sei dagegen 
nichts einzuwenden, In der Praxis stosse man sofort auf die etwas 
grobe Fragestellung, ob Verbesserungen des Trinkwassers die Cholera- 
epidemien beschränken könnten. Aber das Trinkwasser sei sehr ver- 
schieden und von wechselnder Konstitution. Wenn gegen die Erfah- 
rungen, die in dieser Beziehung Koch z. B. aus Kalkutta und dem 
Fort William angeführt habe, v. Pettenkofer einwende, es seien 
dort auch andere Dinge verändert worden, so müsste immer erst ge- 
fragt werden, ob diese auch Werth hätten? Durch Einführung guten 
Trink- und Gebrauchswassers werde gewöhnlich auch die Ableitung 
verbessert. Beides hätte unzweifelhaft einen günstigen Einfluss auf 
Epidemien. Was von der Cholera gelte, gelte auch vom Typhus. So 
habe z. B. in Halle die Einführung der Wasserleitung einen plötz- 
lichen, dauernden Abfall der Typhushäufigkeit erzielt und die mit 
gutem Trinkwasser versehenen Gebiude seien vom Typhus verschont 
geblieben, Daraus folge aber keineswegs, dass Typhus und Cholera 
a en Le eden = er B sei dargethan, dass der 
Re nne, Sollte sich ein anderer Pilz 

arstellen, so müsse er ebenfalls hierauf 
/ 
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geprüft werden. Unter Grundwasser verstehe er, abweichend von der 


‚heutigen Erklärung v. Pettenkofer’s, nicht das Wasser, das 


durch die Oberfläche hindurchsickere. In Berlin z. B. imprägnirten die 
Wasserläufe den Boden nur in sehr geringer Ausdehnung; das in dem- 
selben befindliche Wasser käme vielmehr aus weiter Entfernung von 
höher gelegenen Orten. Das Wasser im Boden bilde aber eine einheit- 
liche Substanz, und es sei unmöglich, innerhalb desselben Unterschiede 
zu machen, Er habe nun immer die Meinung vertreten, dass nur in 
den obersten Schichten des Bodens Pilze ihre Nahrung fänden. Indess, 
so wichtig dies sei, so könne doch nicht alles von Unreinigkeit in 
diesen Schichten abgeleitet werden. Nach Untersuchungen, die Dr. Ba- 
besch im pathologischen Institute angestellt habe, werde der Komma- 
bacillus im Kampfe um's Dasein von anderen Bakterien, z. B. den 
Fäulnissbacillen, sehr rasch überwuchert. Es sei deshalb von verschie- 
denen und besonderen Umständen abhängig, ob er gedeihen könne. 
Weitere Untersuchungen, die sich auf Grundwasser, Trinkwasser, 
Wäsche etc, beziehen müssten, würden darüber schliesslich Aufklärung 
geben. Auch sei eine persönliche Disposition für die Cholera nicht zu 
bestreiten. In dieser Beziehung sei es zu beachten, dass der Cholera- 
anfall gewöhnlich in eine Digestionsperiode hineinfalle, wo die im 
Magen befindlichen Stoffe schneller befördert werden und ein lebender 
Organismus in die tieferen Darmtheile gelangen könne, bevor er mit 
dem sauren Magensaft in länger dauernde Berührung gekommen sei. 
Auch dem Einflusse der Luft müsse er eine gewisse Bedeutung bei- 


legen. So könnten z. B. bei blossem Aufrühren und Umpacken der 
Wäsche feuchte Theilchen in die Luft und von hier in den Mund 
gelangen. 


Koch: Er habe Manches gegen die Ausführungen v. Pet- 
tenkofer’s einzuwenden, wolle dies aber mit Rücksicht auf den 
heute nothwendigen Schluss der Konferenz auf eine andere Gelegenheit 
verschieben. 

Es folgt nun Punkt IV der Tagesordnung: 

„Praktische Konsequenzen in Bezug auf die gegen die Cholera 
zu ergreifenden Massregeln.“ 

Koch fasst die Hauptmassregeln, die gegen die Cholera er- 
griffen werden könnten, in folgende Punkte zusammen. 

1. Massregeln, die den Infektionsstoff direkt vernichten. Des- 
infektion der Ausleerungen, Vernichtung oder gründliche Desinfektion 
der Wäsche etc. 

2. Sanitäre Massregeln, um den Infektionsstoff aus der Nähe 
der Menschen fortzuschaffen: Kanalisation, Sorge für gutes Trink- und 
Gebrauchswasser. 

3. Sachverständige Ueberwachung der Bevölkerung, um die ersten 
Fälle schleunigst zu diagnostiziren und die Epidemie im Keime zu 
ersticken. Die Kranken müssten isolirt oder wenigstens so gehalten 
werden, dass eine Verschleppung des Ansteckungsstoffes ausgeschlossen 
sei. Befallene Häuser seien zu evakuiren, d. h, die Gesunden müssten 
daraus entfernt und überwacht werden. 

4. Belehrung des Publikums. Diese müsste zur Beruhigung des- 
selben beitragen. Das Publikum müsste auf die Gefahren, die infizirte 
Nahrung, z. B. ungekochte Speisen, ungekochtes Brunnenwasser mit 
sich bringt, aufmerksam gemacht und besonders vor dem Gebrauche 
infizirter Wäsche gewarnt werden. 

Günther macht, an der Hand des Erlasses des Reichskanz- 
lers zur Abwehr der Choleragefahr, darauf aufmerksam, dass es beim 
jetzigen Stande unseres Wissens sehr schwer sei, zu sagen, welches 
Wasser gesundheitsgeführlich sei, in welchem Falle nach dem erwähn- 
ten Erlasse die Brunnen’ geschlossen werden sollten. 

Koch bemerkt, dass in dieser Beziehung keine allgemeine 
Regel gegeben werden könne. Es sei jedoch nothwendig, nicht nur die 
chemischen Eigenschaften des Wassers dabei in Erwägung zu ziehen, 
sondern auch zu untersuchen, wie viele Keime von Mikroorganismen, 
und von welcher Art im Wasser vorhanden seien. 

Günther bringt dann die Kontrole der Reisenden auf den 
Bahnhöfen zur Sprache, die schwierig und häufig unmöglich in ihrer 
Ausführung und von zweifelhaftem Nutzen sei. 

Koch führt an, dass die Vorschriften in dieser Beziehung im 
humanitären Sinne als eine Massregel zum Schutze des Kranken selbst 
und im Interesse seiner Mitreisenden aufgefasst werden müssten. 

S. Neumann macht darauf aufmerksam, dass die prämoni- 


torische Diarrhöe sich jeder Kontrole entzöge und doch als Cholera 
aufzufassen sei. 
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Koch bestätigt letzteres, vorausgesetzt, dass Kommabacillen in 
den Dejektionen vorhanden seien. 

Geh.-Rath Köhler möchte Angesichts der strengen Kontrole 
des Schiffsverkehrs, die ohne Störung der Reisenden ausgeführte Revi- 
sion des Eisenbahnverkehrs aufrecht erhalten, damit man nicht berech- 
tigter Weise den Behörden den Vorwurf machen könne, dass zu Lande 
nichts zum Schutze der Bevölkerung geschehe. 

Mehlhausen macht auf die Wichtigkeit der Reinhaltung 
der Wasserläufe aufmerksam. Es handle sich dabei nicht nur um die 
grossen, sondern auch um die kleineren, deren Wasser namentlich als 
Gebrauchswasser benutzt werde. 

Eulenberg führt in dieser Beziehung Beispiele an. So habe 
z. B. der Salzbach in Wiesbaden und der Schwarzbach in Liegnitz 
die Cholera verbreitet. 

Virchow: Nach Untersuchungen, die Prof, M. Wolff an- 
gestellt, liessen sich in dem transportablen Bacon’schen Desinfektions- 
apparate alle Bacillen tödten. Diesen Apparat könnte man leicht überall 
zur Verfügung haben. Die Gemeinde Berlin baue im Augenblicke be- 
sondere stationäre Desinfektionsanstalten, aber in vielen Füllen würde 
man nur mit transportablen Apparaten auskommen. Die Isolirung der 
Cholerakranken sei, da sie unzweifelhaft die Cholera verbreiten könn- 
ten, nothwendig. Eine Landquarantaine sei unter unseren komplizirten 
Verkehrsverhältnissen unmöglich und in der Praxis keine diskutable 
Frage mehr. Man könne es jedoch einer insularen Bevölkerung nicht 
verdenken, wenn sie ihre Insel durch Absperrung vor der Seuche zu 
schützen suche. 

Koch betont bei der Desinfektion 
zunutzen. Allerseits sei seine Beobachtung, dass der Kommabacillus 
im Trocknen rssch absterbe, bestätigt worden. Wo Karbolsäure und 
Desinfektion durch heisse Dämpfe aus &usseren Gründen nicht anwend- 
bar, da empfehle es sich, das Austrocknen zur Abtödtung des Infek- 
tionsstoffes zu verwenden, Z. B. bei Mobilien; zur Desinfektion der 
Wohnungen könne man das Trocknen durch Heizen beschleunigen. Bei 


die Austrocknung aus- 


einiger Umsicht werde es immer möglich sein, wenigstens das Aus- 
trocknen vorzunehmen. Uebrigens würde auch frisches Weissen der 
Wände mit Kalk in wielen Fällen ausreichen. Auf die Frage 


Pistor’s erwidert Koch, dass Sublimat die Kommabacillen auch 
tödte. Doch empfehle sich dieses Mittel nicht zur Desinfektion im 
Grossen. 

v. Pettenkofer äussert, dass Massregeln, welche auf Iso- 
lirung der Cholerakranken, auf Desinfektion u. s. w. zielen, nicht 
entscheidend darüber seien, ob in einem Orte die Cholera ausbricht 
oder nicht, ob die Epidemie schwach oder stark wird etc.: er 
gestehe übrigens zu, dass etwas zur Beruhigung des Publikums ge- 
schehen müsse. 

Geh.-Rath Dr. Kersandt warnt vor dem Nichtsthun der 
Behörden beim Ausbruche einer Epidemie. Das Staatsinteresse erfordere, 
dass das Publikum sich eines gewissen Schutzes bewusst werde. Das 
sei auch die beste Beruhigung desselben. Es sei vielleicht für den 
Kranken gut, wenn man bei seiner Pflege glaube, er stecke nicht an, 
nicht aber für das Gemeinwohl. Der Staat könne viel thun, um die 
Verschleppung der Cholera zu verhüten, die Kranken müssten, so viel 
es anginge, isolirt, die als Cholerahäuser bekannten Wohnungen so- 
fort nach Ausbruch der Krankheit in ihnen geräumt, die Wasserver- 
sorgung tiberwacht und nichts ver-4umt werden, was erfahrungsgemäss 
einen Schutz gewähren könne, 

Virchow: In Berlin seien 1848—49 die Aerzte von der 
Vorstellung ausgegangen, dass die Cholera nicht kontagiös sei. Die 
Sterblichkeit in dieser Epidemie (12 pro Mille) sei die grösste ge- 
wesen, die Berlin erlebt habe. Als Maassstab für das, was wir thun 
könnten und sollten, werde zweckmässiger die Erfahrung des einzelnen 
Falles, als die Beobachtung der Epidemie im Ganzen benutzt. 

Mehlhausen: Choleraleichen dürften nicht transportirt, 
müssten vielmehr in mit Karbolsäure getränkte Tücher eingeschlagen, 
in dichten, getheerten Särgen nach kurzem Stehen über der Erde, ohne 
ausgestellt zu werden, beerdigt werden. 

Damit ist die Debatte über Punkt IV geschlossen. 

Zu Punkt V: „Weitere Gegenstände, welche von den Theil- 
nehmern zur Diskussion gestellt werden“, nimmt Niemand das Wort. 
Zum Schlusse dankt Herr Virchow den auswärtigen Theilnehmern 
für ihr Ausharren in dieser „dauerhaften und hartnäckigen Gesell- 
schaft“. Die kommende Verständigung werde durch objektive Fortfüh- 
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rung der Untersuchung erzielt werden, v. Pettenkofer dankt 
zugleich in Namen Günther’s für die Aufnahme. Die Versammlung 
habe ein gemeinsames Ziel und man käme auch zusammen, wenn man 
gegeneinander ginge. 

Hiemit wird die Konferenz geschlossen, 


Berichte aus den wissenschaftlichen Vereinen. 


—. 


Verein deutscher Aerztein Pra«c. 


Sitzung vom 17. April 1885. 
(Original-Bericht der „Wr. Med. Wochenschrift“,) 


Prof. Kahler: 
Kasuistische Beiträge zur Lehre von der Aphasie. 

Der Vortragende schickt der Demonstration eines Gehirnpräpa- 
rates eine kurze Darstellung der Entwicklungsgeschichte des Gross- 
hirns, speziell der Insel und ihrer Ueberdachung voraus und übergeht 
dann zur Vorstellung des Präparates, welches einer an chronischem 
Morbus Brightii verstorbenen 3djährigen Frau entstammt, welche vor 
einigen Wochen in Prof, Chiari’s pathologisch-anatomischen Institute 
zur Sektion kam. Man fand bei der Betrachtung der linken Gehirn- 
hemisphäre eine Gestaltung der Insel und ihrer Umgebung, wie sie 
etwa dem Ende des fünften Monates der fötalen Periode entsprechen 
würde. Der Sylvische Spalt klaffte in situ vollständig und die tiefe 
Grube war von einer Arachnoidealbrücke überspannt, unter welcher 
sich klares Serum vorfand, so dass die ganze Insula Reilii völlig frei- 
lag. Diese zeigte relativ spärliche Gyri recti, sonst keine Abnormität; 
beim Vergleiche mit einer normal gestalteten Hemisphäre ergibt sich, 
dass das Offenbleiben der Fossa Sylvii vor Allem durch eine Entwick- 
lungshemmung des Scheitel- und Stirnlappens zu Stande gekommen 
ist bei geringerer Betheiligung des Schläfelappens. Die beiden Zentral- 
windungen sind auffallend kurz (8 Ctm, gegen 11 Ctm. rechts), Auch 
das untere Scheitelläippchen und die erste Schläfewindung sind sehr 
schmal, jedoch den auffallendsten Grössendefekt zeigt die erste Stirn- 
windung, und hier vor Allem der Gyrus opercularis, der als eine 
ganz schmale Windung vorn sich der vorderen Zentralwindung an- 
schmiegt und mit dem gleichfalls sehr dünnen Gyrus supramarginalis 
anterior (Rüdinger) den völlig offenen vorderen Schenkel der Fossa 
Sylvii umschliesst. Der Gyrus supramarginalis (posterior) zeigt eine 
auffallend starke Entwicklung. Dieser auf die Wände der Fossa Sylvii 
beschränkte Entwicklungsdefekt des Grosshirnmantels wäre bezüglich 
seiner Eutstehung in den fünften Monat des Fötallebens zurückzuführen. 
Da wir nun in den hier defekten Theil (Gyrus opercularis, Broca’sche 
Stelle) das Sprachzentrum verlegen, so drängt sich die Frage auf, wie 
es mit der Sprachfunktion der Eigenthtimerin dieses Gehirnes bestellt 
gewesen sei. Sie besass zur Zeit der Beobachtung (Klinik des Prof. 
Halla) ein völlig intaktes Sprachvermögen. Der Vortragende führt 
nun solche, in der Literatur bereits verzeichnete Fälle detaillirt an 
(Moreau, Parrot, Schäfer etc.), bei welchen angenommen 
wurde, dass sich bei Defekt der betreffenden Theile der linken Hemi- 
sphäre das Sprachzentrum in den homologen Windungen der rechten 
Seite entwickeln könne, und stellt ein solches Verhalten auch für seinen 
Fall auf. Dazu kömmt noch die durch zahlreiche statistische Zusammen- 
stellungen erwiesene Thatsache des Vorkommens dysphatischer Sprach- 
stöorung bei Jinksseitiger Hemiplegie (Trousseau, Sequin, 
Voisin). Da man aber nicht für die grosse Zahl der Fälle durch- 
wegs das Bestehen eines Defektes der linken Hemisphäie supponiren 
kann, haben Bouillaud und Broca zur Erklärung dieser Aus- 
nahmsfülle ein Gesetz aufgestellt, dass der Sitz des Sprachzentrums 
in der linken oder rechten Hemisphäre durch die Rechts- oder Links- 
händigkeit des Individuums bedingt werde. Diesbezüglich war im vor- 
liegenden Falle nachträglich nichts mehr zu konstatiren. Aber neben 
dem angeborenen Bildungsmangel der linken Hemisphäre fand sich in 
der rechten eine alte, stark braun pigmentirte, apoplektische Narbe, 
welche das vorderste Viertel des Thalamus opticus einnahm und wohl 
als Residuum einer in Folge der Nierenerkrankung zu Stande gekom- 
menen Hirnhämorrhagie zu betrachten ist. Die Anamnese ergab, dass 
zur damaligen Zeit Sprachstörungen und Bewegungs-törungen der lin- 
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ken Körperhälfte bestanden, und Prof. K. konnte noch in den letzten 
Lebenswochen Reste von Hemiplegie nachweisen. Die zur Zeit der 
Hirnhämorrhagie eingetretenen Sprachstörungen erweisen es um SO 
sicherer, dass in diesem Falle auf der gleichen Seite der Blutung, 
also rechts, das Sprachzentrum lag. 

Im Anschlusse macht Prof. Kahler noch einige Bemerkungen 
über das klinische Bild der Aphasie, speziell der motorischen Aphasie, 
und ihrer Rückbildung. Die Thatsache, dass bei Anfangs totaler 
Aphasie die Worttaubheit sich zurlickbildet, während die motorische 
Aphasie bestehen bleibt, begründet er durch einen in Gemeinschaft 
mit A. Pick beobachteten und publizirten Fall und bespricht &hn- 


liche, aus der Literatur gesammelte Fülle. 
(Schluss folgt.) 


Journal-Revue 


Medizin. 


Vierter Kongress für innere Medizin. 
(Nach den Berichten der „Deutschen Med.-Zeitung‘“.) 


24. Ueber die Behandlung der Fettleibigkeit (Korpulenz). 
Von Ebstein (Göttingen). 


Referent betont in ätiologischer Beziehung die überreiche 
Umbildung der Bindegewebs- in Fettzellen, die ihre Ursache in 
absolut oder relativ zu reichlicher Nahrungsaufnahme, in hereditärer 
oder erworbener Disposition, unzweckmässiger+ Ernährung und 
unzweckmässigem Körperverhalten findet, und fasst seine Ansichten 
in folgenden Sätzen zusammen: 

1. Die Bantingkur ist erfolgreich; da aber der sehr reich- 
haltige Fleischgenuss, sowie die zu grosse Einschränkung der 
normalen stickstofffreien Nahrungsstoffe erfahrungsgemäss nicht nur 
nicht gut vertragen werden, sondern sogar die Gesundheit schädigen, 
und da die Bantingkur bestenfalls nur eine zeitweise Anwendung 
gestattet, so erfüllt sie nicht alle die Bedingungen, die man an 
eine rationelle Entfettungskur stellen muss. 

2. Die die Beschränkung der Getränkezufuhr in den Vorder- 
grund stellenden Entfettungskuren (Danzel, Oertel) sind zwar 
wegen des zu ertragendes Durstes hart, aber rationell. Betreffs der 
festen Nahrungsmittel sind die Vorschläge Oertel’s, die sich auf 
die Lehre der heutigen Ernäbrungsphysiologie stützen, denen von 
Danzel weit vorzuziehen. 

3. Die Entfettungsmethode des Redners ist ebenfalls rationell; 
das in das diätetische Regimen der Fettleibigen eingetügte Fett- 
quantum ist zwar höher, als die bei den übrigen Entfettungs- 
methoden gewährte Fettration, steht aber mit den Lehren der 
modernen Ernährungsphysiologie in vollem Einklange. Seine Methode 
ist der vorigen vorzuziehen, weil die sich ergebende Herabsetzung 
des Hunger- und Durstgefühles dem Kranken eine Menge von Ent- 
behrungen erspart und die Reduktion der festen und flüssigen, 
vorher im Uebermasse genossenen Nährstoff- und Nahrungsmittel 
verhältnissmässig leicht ermöglicht. Die relativ geringe Fettmenge 
leistet als kraftgebender Nahrungsstoff so viel, wie eine 21/, Mal 
so grosse Menge von Kohlehydraten, wodurch diese Methode in 
bequemster Weise die Kombination der diätetischen Behandlung mit 
den erforderlichen Muskelübungen gestattet. 

4, Foreirte, mit starker Schweissbildung verbundene Muskel- 
bewegungen, wie sie von Stokes, Oertel u. A, bei Behandlung 
der Herzschwäche vorgeschlagen wurden, kommen neben einem 
rationellen diätetischen Regimen in dem Stadium der Fettleibigkeit 
zur Anwendung, wo das Herz an der Ernährungsstörung sich zu 
betheiligen beginnt. Diese Muskelübungen müssen selbstredend mit 
grosser Vorsicht und steter Rücksichtnahme auf die übrigen Organe, 
den Kräftezustand und die Leistungsfähigkeit des betreffenden 
Individiums, insbesondere auf die Beschaffenheit seiner Gefäss- 
wandungen gehandhabt und geregelt werden, Sie sind event. durch 
Wasserentziehungen (römisch-irische Bäder) zu ersetzen. 

5, Medikamente und Mineralwasserkuren sind bei der Behand- 
lung der Fettleibigkeit zum mindesten entbehrlich, wirkungslos 
oder mit Gefahren für Gesundheit und Leben verbunden, 
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25. Ueber die chirurgische Behandlung asthmatischer Zustände, 
Von Hack (Freiburg). 


Durch Voltolini und Haenisch wurde man zuerst auf die 
Beziehungen zwischen Asthma und Nasenpolypen aufmerksam, 
Schäffer und B. Fränkel förderten die Frage durch ihre Unter- 
suchungen, Hack selbst hat in der letzten Zeit reiche Erfahrungen 
über die von der Nasenschleimhaut ausgelösten Reflexe gemacht, 
welche bei noch nicht stark veränderter Schleimhaut häufig beob- 
achtet wurden, während selbst grosse Polypen keinerlei asthmatische 
Erscheinungen zu verursachen brauchen. H. erklärt diese Erscheinung 
durch die leichtere Reizbarkeit der Nervenendigungen, die Schwell- 
körper der Nasenmuscheln begünstigen diese Reizungen; dies führte 
H. zur galvanokaustischen Zerstörung. H. wendet sich gegen die 
ihm eingewortenen negativen Behauptungen, denen von anderer 
Seite positive Bestätigungen entgegenstehen. Seine eigenen Beobach- 
tungen belaufen sich auf ca. 600 Fälle, von denen die meisten 
durch die Operation geheilt wurden. 


26. Demonstration von Cholerapräparaten und Kulturen. 
Von A. Pfeiffer (Wiesbaden). 


P. erläutert die Präparate, welche er bei seinen zu Paris im 
vergangenen Jahre vorgenommenen Untersuchungen erhalten und 
in Reinkulturen weitergezüchtet hat. Er betont namentlich, dass 
er trotz aller gegentheiligen Meinungen nach seinen Untersuchungen 
die Richtigkeit der Koch’schen Entdeckung nur bestätigen müsse, 
dass der Koch’sche Kommabacillus die Ursache der asiatischen 
Cholera sei. Weiter erörterte derselbe mit wenigen Worten die 
charakteristischen Wachsthumseigenthümlichkeiten dieser Bacillen, 
welche in zahlreichen Reagensglaskulturen überaus anschaulich 
demonstrirt wurden, durch ebenfalls ausgestellte Reinkulturen des 
von Finkler seinerzeit bei der Cholera nostras gefundenen 
krummen Bacillus, und dessen leicht erkennbare Verschiedenheit 
im Wachsthum. Ausser einigen gefärbten Präparaten von Cholera- 
darm und Reinkulturen veranschaulichte ein als sog. „hängender 
Tropfen“ angefertigtes Präparat von Kommabacillen im lebenden 
Zustande deren unglaublich lebhafte Beweglichkeit, die Koch mit 
dem Tanzen eines Mückenschwarmes passend verglichen hat. Durch 
die Demonstration der Kulturen im Reagensrohre, in der Gelatine- 
platte, im hängenden Tropfen und aut Kartoffeln liess sich zugleich 
ein übersichtliches Bild über die Untersuchungsmethoden der 
Bakteriologie gewinnen. Dem Redner wurde lebhafter Beifall zutheil. 
Es verdient bemerkt zu werden, dass nach dem Vortrage keiner 
von den Anwesenden gegen P.’s Behauptung, dass der Koch ’sche 
Kommabacillus die Ursache der Cholera sei, opponirte (auch Finkler 
nicht), und dass dies als Zeichen dessen gedeutet werden kann, dass 
die Versammlung mit dieser These einverstanden war. 


27. Veber einen Fall von geheilter Lepra. 
Von Unna (Hamburg). 


Der betreffende Kranke war mit 10°/,igen Pyrogallussäure-, 
Chrysarobin-, Resorein- und Ichthyolsalben an verschiedenen Körper- 
regionen gleichzeitig behandelt worden, dann wurde mit den Mitteln 
gewechselt; schliesslich ging U. zur reinen 20 — 25°/,igen Ichthyol- 
behandlung über. Die innere Behandlung wurde mit der äusseren 
kombinirt. Die Heilung erfolgte in 8 Wochen, — Baelz (Tokio) 
bestreitet die kontagiöse Natur der Lepra und protestirt gegen den 
Ausschluss der Leprakranken, wie er beispielsweise auf den Sand- 
wichsinseln geübt wird. In Betreff der Heilbarkeit weist er auf 
die häufigen Rezidiven hin. 


28. Larvirter Gelenksrheumatismus. 


Von Immermann (Base)), 


Derartige Fälle wurden durch salizylsaures Natron (einmal 
auch durch Antipyrin) geheilt; sie traten unter dem Bilde von 
Neuralgien zur Zeit von Rheumatismusepidemien auf; bei einem 
war eine Komplikation mit akuter Endokarditis zu konstatiren. 
— Prof. Edlefsen (Kiel) hat ähnliche Beobachtungen gemacht, 
die er mittheilt; auch in seinen Fällen war das salizylsaure Natron 
erfolgreich angewandt worden. 
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29. Ueber Antipyrese. 
Von Filehne (Centralb]. f. kl. Med.). 


In dem Referate F.’s ist eine historische Uebersicht über die 
allgemeine pathologische und pharmakologische Seite der Fieberlehre 
gegeben, angefangen mit den Sechziger-Jahren, d. h. der Einführung 
der Thermometrie und der Ausbildung wirksamer antipyretischer 
Methoden in Gestalt einer energischeren Darreichung des Chinins 
und der Anwendung der ‘kühlen Bäder. In diese Zeit fällt der 
Kampf der Meinungen über den physiologischen Mechanismus des 
Fiebers, an dem sich nicht nur deutsche Forscher mit bedeutenden 
Namen, sondern auch Ausländer lebhatt betheiligten. Als bedeutend- 
stes Resultat hieraus erscheint der Nachweis von der Steigerung 
der Wärmeabgabe während eines Fiebers und der noch beträcht- 
licheren Steigerung der Wärmeproduktion, woran sich anschliesst 
der Streit über die Ursache dieses Missverhältnisses. Dazu kommen 


_ die Untersuchungen über den Chemismus, der die erhöhte Wärme- 


produktion ausmacht. Nun beginnt die wichtige mit dem Jahre 
1874 anfangende Epoche, in welcher Chemie, Chirurgie und Medizin 
sich ihrer Zusammengehörigkeit bewusst werden, eine Zeit, die 
untrennbar verbunden ist mit dem Namen Lister (Benutzung der 
Karbolsäure); damit begann denn auch bei den Chemikern die 
energischere Bearbeitung der Körpergruppen, welche sich vom Benzol 
ableiten, deren erste Konsequenz die Einführung der Salizylsäure 
‘war (Kolbe). Nachdem diese als eminent antiseptisch und anti- 
pyretisch befunden war (Buss), prüfte man die Karbolsäure auf 
ihre antipyretische Wirkung (Desplats, Lichtheim) und die 
Wirkungen der Dihydroxylbenzole (Brenzkatechin, Resorzin, Hydro- 
chinon). Es schliessen sich an die Arbeiten der Chemiker auf dem 
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Yom Tiiester Sechospiz. 


Offenes Schreiben an den Redakteur der „Wiener Medizinischen 
Wochenschrift“. 


Geehrter Herr Kollege! 


Mancherlej äusserlichen Umständen, hauptsächlich aber dem 
späten Erscheinen des gedruckten Berichtes wollen Sie es zu- 
schreiben, wenn ich mein Versprechen, Ihnen über die ersten Er- 
folge des neuen 'Triester Seehospizes für skrophulöse Kinder zu 
referiren, erst heute halte. Doch werden Sie mir gewiss Recht 
geben, wenn ich dafür halte, dass der gegenwärtige Moment viel- 
leicht gerade geeigneter ist, als die vergangene Winterszeit, um 
in ärztlichen und humanitären Kreisen durch einen solchen Bericht 
das Interesse an der Sache neuerdings anzuregen und wach zu 
erhalten. Denn in wenigen Wochen soll die diesjährige Badesaison 
beginnen, in welcher unser Seehospiz abermals seine Leistungs- 
fähigkeit erweisen soll; und wie Sie wissen, gebt unser dringender 
Wunsch dahin, dies Jahr auch an einigen Wiener Kindern den 
dortigen Freunden unseres Hospizes den Erfolg der Kur ad oculos 
zu demonstriren. 

Der gedruckte Bericht über die vorjährige Saison ist Ihnen 
direkt zugegangen; da aber mit Rücksicht auf die Mitglieder 
unserer Gesellschaft der Kinderfreunde dieser erste offizielle Nach- 
weis unserer Leistungen sehr ausführlich gehalten ist und nament- 
lich im ersten historischen Theile (red. v. Dr. Castiglioni) 
sehr Vieles enthalten ist, was ich Ihnen im vergangenen Sommer 
mitgetheilt habe, erlaube ich mir in aller Kürze das Wesentlichste 
hervorzuheben. 

Im ärztlichen Theile des Berichtes (red. v. Dr. Tedeschi) 
wird Eingangs darauf hingewiesen, dass man sich bei der Aus- 
wahl der Patienten nicht durch die naheliegende Rücksicht auf 
ein voraussichtlich brillantes Resultat, sondern lediglich durch 
humanitäre Gründe leiten liess. Es wurden daher auch schwere 
Fälle aufgenommen, bei denen von einer Heilung nicht die Rede 
sein konnte, darunter mehrere Kinder mit Knochen- und Gelenks- 
erkrankungen, in der Voraussicht, dass gerade diese Fälle einen 
Maassstab auch für das Auge des Laien abgeben würden, um die 
Wirksamkeit der Kur zu beurtheilen. Trotzdem können wir mit 
den in der 5Otägigen Saison erzielten Erfolgen sehr zufrieden 


Feuilleton. 


Gebiete der Chinolinderivate, von denen Ref. eine Gruppe am 
Menschen prüfte, die hydrirten Chinolinderivate, welche am Stick- 
stoff methylirt oder äthylirt sind, und zwar kam das (hydroxylirte) 
Kairin trotz seiner brüsken Wirkung zur Empfehlung in der 
Therapie der fieberhatten Krankheitsprozesse, Von den Chinanisolen 
prüfte v. Jaksch das Paramethoxyhydrochinolin (Thallin von 
Skraup) als einen von lokaler Wirkung freien antipyretischen 
Körper, der vielfache Vorzüge vor dem Kairin hat. Eine besondere 
Bedeutung gewannen die Untersuchungen E. Fischer’s über die 
Hydrozine und die Darstellung der Chinizingruppe von Knorr, aus 
der das Dimethyloxychinizin (Antipyrin) hervorging, das sich wegen 
seiner relativ geringen Nebenwirkungen so gut für die praktische 
Verwendung eignet. 

Bezüglich der Wirkung dieser Antipyretica geht Ref. auf die 
Verschiebung der Autfassung betreffs der Aetiologie der fieberhaften 
Krankheiten etwas näher ein, auch auf die Bedeutung der geformten 
und ungeformten Fermente, die zu chemischer Spaltung, zu quali- 
tativer Aenderung des Stoffwechsels und Alteration des Zentral- 
nervensystems, der Wärmeregulation führen. Nach seinen Unter- 
suchungen wären alle die genannten Körper dadurch Antipyretica, 
dass sie die Wärmeregulation beeinflussen. Ausser der Ueberhitzung 
beim Fieber, welche als solche die Regulirungsvorrichtung angreif- 
barer wacht, kommt auch noch die Natur der Krankheit für die 
Wirkung der Antipyretica in Betracht betreffs der Angreifbarkeit 
der Regulirung durch diese. Zum Schlusse weist Ref. noch auf die 
Untersuchungen Litten’s über die Degenerationen in Folge blosser 
Ueberhitzung hin. 
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sein, wie Sie aus der Tabelle S. 24 sehen können, wo die Fälle 
nach drei Kategorien gruppirt sind. 
Es war unter 35 Kindern (28 interne und 7 externe) 


Skrophulose: geheilt bedeutend gebessert gebessert 
vorzüglich der Knochen 1 B) 7 
vorzüglich der Drüsen ) 6 2 
vorzüglich der äusseren 

Decken u. Schleimhäute 3 6 0 


Bei allen diesen Kindern war der Allgemeinzustand auffallend 
gebessert; einige sahen geradezu blühend aus, Das Körpergewicht 
war bei allen (ausgenommen zwei Fälle mit interkurrentem Magen- 
Darmkatarrh) mitunter sehr erheblich gestiegen. Der Bericht zitirt 
kurz auch einige besonders auffallende Erfolge; die wichtigsten 
Daten über jeden Einzelnen finden Sie in der letzten Tabelle 
vereinigt. 

Ueber die Dauer der erlangten Resultate während des Win- 
ters kann der Bericht natürlich nichts sagen; doch sind mir bisher 
eine Anzahl von Fällen wieder zu Gesichte gekommen, bei denen 
die Besserung oder Heilung Bestand hatte, obgleich die Kinder 
wieder allen Einflüssen der sozialen Misere anheimgegeben waren. 
Dass leider auch sehr viele wieder schlechter wurden, ist selbst- 
verständlich; eine genaue Kontrole darüber wurde noch nicht ge- 
führt, doch werde ich für die Zukunft auf Einrichtung einer 
solchen dringen, da gerade unsere lokalen Verhältnisse derselben 
günstig sein sollten. 

Ueber Zahl und Temperatur der Bäder finden Sie ebenfalls 
Angaben; in 50 Tagen war das Maximum der gebrauchten Bäder 
für ein Kind 85, das Minimum 71. Die Temperatur des Wassers 
schwankte zwischen 18 und 280 C. 

Ueber die finanzielle Gebahrung geben die betreffenden Ta- 
bellen nur ungenügend Auskunft, da die zahlreichen Geschenke 
an Wäsche und Lebensmitteln nicht verrechnet werden konnten. 
Doch können wir tür Auswärtige schon jetzt die in Grado gel- 
tende Taxe von 1 fl. per Kopf und Tag auch in unserem Hospiz 
aufstellen, wobei nicht ausgeschlossen ist, dass bei weiterer Ver- 
grösserung des Hospizes dieser Satz erniedrigt werden könne. 

‘ Für das laufende Jahr sind zwei Serien Bäder in Aussicht ge- 
nommen, die auf die Sommermonate, inklusive Anfang September, 
fallen, jede Serie zu etwa 45 Tagen. Durch bessere Ausnützung des 


Raumes werden jedesmal etwa 40 Kinder untergebracht werden 
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können; dadurch sind wir in den Stand gesetzt, ohne der Nach- 
frage von Triest Eintrag zu thun, auch für Auswärtige Plätze zu 
reserviren, und zwar etwa 10 bis 15. Hoffentlich gelangen wır 
durch die Hilfe einflussreicher Fürsprecher dazu, dass uns eine 
entsprechende Anzabl Wiener Kinder anvertraut wird. In dieser 
Beziehung möchte ich Ihnen vor Allem Herrn Hofrath Professor 
Billroth nennen, der während der Osterferien, meiner Einladung 
folgend, die freilich jetzt leeren Lokalitäten des Triester Hospizes 
und das Strandbad in Augenschein genommen hat. Die schöne Lage, 
die hellen luftigen Räume, der bequeme Badeplatz fanden seine 
vollste Anerkennung, und ich bin stolz darauf, Ihnen in seinem 
Namen sagen zu dürfen, dass er versprochen hat, sein Möglichstes 
zu thun, um sowohl unserem speziellen Wunsche für dies Jahr 
Vorschub zu leisten, als auch in Zukunft unser Unternehmen zu 
unterstützen und zu empfehlen. Ferner kann ich Ihnen mittheilen, 
dass Herr Professor Suess die Freundlichkeit hatte, unseren 
Wunsch dem Herrn Stadtphysikus zu unterbreiten und zu empfehlen, 
so dass wir uns der Hoffnung hingeben, es werde der Fürsprache 
unserer dortigen Gönner und Freunde, zu denen ich ja auch Sie, 
geehrter Herr Kollege, zählen darf, doch gelingen, an der zweiten 
Serie Bäder einige Wiener Kinder theilnehmen zu lassen. 
Mit ausgezeichneter Hochachtung grüsst Ihr ergebener 


Triest, 1. Mai 1885. 
Dr. Escher, Primararzt. 


Notizen. 
Zum Aerztemangel auf dem Lande. 
— Wien. den 22. Mai 1885. 


Der Verein der Aerzte des ersten Wiener Gemeindebezirkes 
hat sich vor längerer Zeit an das Abgeordnetenhaus des Reichs- 
rathes mit einer Petition gewendet in Betreff jener Massnahmen, 
„welche der sowohl für die allgemeinen, als auch für die ärztlichen 
Staudesinteressen schädlichen Anhäufung von Aerzten in den Gross- 
städten und der hiedurch bewirkten Entblössung des Flachlandes 
von wissenschattlich ausgebildetem Sanitätspersonale entgegenwirken 
sollen.“ Der über diese Petition erstattete, von Dr. Julian 
Üzerkawski verfasste, aber zur meritorischen Behandlung nicht 
mehr gelangte Bericht des Aerztekammerausschusses enthält im 
Wesentlichen folgende Ausführungen: Es ist eine bekannte und 
statistisch nachweisbare Thatsache, dass das ärztliche Personale 
sich vorwiegend in den grösseren Städten ansiedelt, während das 
flache Land mit Aerzten nur unzureichend versorgt, ja mitunter 
in grossen Strecken von Aerzten ganz entblösst ist. In Prag und 
Innsbruck kommt auf je 410 Einwohner ein Arzt, in Graz aut 
448, in Wien und Krakau auf 540—560, in Salzburg, Ober- 
österreich und Tirol auf zirka 2000, in Steiermark auf 2350, in 
Böhmen auf 3460, in Mähren auf 3730, in Schlesien auf 3886, 
in Dalmatien auf 4412, in Kärnten auf 4840, in Krain auf 7338, 
in Galizien auf 8960, in der Bukowina auf 12.180 Einwohner. 


‚Die Entblössung des Flachlandes von Aerzten leistet zum Schaden 


der Bevölkerung der Kurpfuscherei Vorschub, die staatlichen 
Sanitätsorgane haben für die eigentliche Krankenbehandlung keine 
Zeit, Der Bericht bespricht hierauf in sehr lebendigen Farben die 
aus dem Mangel an Aerzten sich ergebenden, in gesundheitlicher 
und folglich auch in nationalökonomischer Beziehung beklagens- 
werthen Zustände der ländlichen Bevölkerung und führt aus, dass 
eine gleichmässige Vertheilung der in den Städten angehäutten 
und daselbst oft gänzlich unbeschäftigten Aerte vielen der erwähnten 
Uebelstände abhelfen könnte; die Schaffung eines systemisirten 
Institutes von Kommunalärzten hält der Berichterstatter für sehr 
erwünscht, obwohl zugegeben werden muss, dass auch andere mit 
geringeren Kosten verbundene und leichter durchführbare Mass- 
nahmen wenigstens annähernd zum Ziele einer besseren Sanitäts- 
pflege führen könnten, wie z. B. „die Kreirung von ordinirenden 
Aerzten für entsprechende Verwaltungsgebiete nach dem Vorbilde 
der Armenärzte für die unbemittelte Bevölkerung grosser Städte,“ 
= Dem Berichterstatter scheint aber die vorliegende Frage noch 
nicht spruchreif, es fehlt ihm noch an authentischen Daten und 
Behelfen zu ihrer Beurtheilung, und er stellt daher den Antrag, 


diese Petition der Regierung zur reiflichen Erwägung und thun- 
lichsten Berücksichtigung mit dem Bemerken abzutreten, dass die 
baldige Schaffung einer geregelten und zureichenderen Sanitätspflege 
im Bereiche der ärmeren und insonderheit der ländlichen Bevöl- 
kerung in hohem Grade erwünscht sei. 


Obgleich nun, wie erwähnt, der Bericht im Abgeordnetenhause 
nicht mehr verhandelt wurde, und somit eines aktuellen Interesses 
entbehrt, so hat der Gegenstand selbst dadurch an allgemeinem 
Interesse nicht verloren. 


Was zunächst die erwähnte Petition betrifft, so ist es ebenso 
ungerecht als überflüssig, ja zu naheliegenden Missdeutungen 
Veranlassung gebend, wenn sie die Anhäufung der Aerzte in den 
grossen Städten zum Ausgangspunkte ihrer Betrachtungen macht; 
dass die Anhäufung von Aerzten in den grossen Städten dem 
Publikum irgend welchen Schaden brächte, wird kein ernster Mensch 
behaupten. Vielleicht den Aerzten selbst, das mag sein; aber soll 
hierin vielleicht ein Argument gelegen sein, den Numerus clausus 
einzuführen? Die Regierung hat wahrlich keinen Grund, einzuschreiten, 
wenn sich die Aerzte gegenseitig eine — von ihrem Standpunkte 
aus allerdings bedauerliche — Konkurrenz machen; im Öffentlichen 
Interesse ist jede anständige Konkurrenz nur erwünscht. Aber die 
„Anhäufung der Aerzte in den grossen Städten“ hat mit der Frage, 
um die es sich doch vorzugsweise handelt, mit dem Mangel an 
Aerzten auf dem Lande, nur einen sehr lockeren Zusammenhang, 
und diese Verquickung darum einen unangenehmen Beigeschmack, 
Die Anhäufung der Aerzte in den Städten ist gewiss nicht nur 
nicht die Ursache der Entblössung des Landes von Aerzten, sondern sie 
ist geradezu die Folge davon; die Aerzte häufen sich in den Städten 
an, weil sie eben alle Ursache haben, unter den gegenwärtigen 
Verhältnissen nicht auf's Land zu gehen. Wenn der junge Arzt 
vor der Entscheidung steht, ob Stadt oder Land, so wird er sich, 
wenn ihm weder hier noch dort eine fixe Anstellung in Aussicht 
steht, lieber für die Stadt entscheiden, wo die Aussicht, „Karriere“ 
zu machen, unstreitig eine grössere ist. Für das Land wird er sich 
in der Regel nur dann entscheiden, wenn ihm eben eine fixe 
Bestellung sicher ist. Solche za kreiren, ist die nächste Aufgabe 
der Sanitätsverwaltung, und damit wird dann auch die Frage in 
Betreff der Anhäufung der Aerzte in den Städten gelöst sein, eine 
Frage übrigens, die in jedem Sinne eine sekundäre ist. 


Von grösserer Wichtigkeit ist der Aerztemangel auf dem 
Lande, und es verdient alle Anerkennung, dass auch der Verein 
der Aerzte des ersten Wiener Gemeindebezirkes in dieser Frage 
— gewiss nicht blos aus dem Gesichtspunkte des Ueberflusses an 
Aerzten in Wien — das Wort ergriffen hat. Wer die Verhand- 
lungen verfolgt hat, welche über diesen Gegenstand in den einzelnen 
| Ländern der Monarchie gepflogen warden, wird wissen, dass derselbe 

in allen Landtagen bis zum Ueberfluss und Ueberdruss breitgetreten 
worden ist, dass über die Nothwendigkeit der Errichtung des 
Institutes von Gemeindeärzten, welches Institut übrigens eine direkte 
Forderung unseres Sanitätsgesetzes ist, keinerlei Dissens herrscht. 
Es ist ebenso bekannt, dass die allgemeine Durchführung jener 
| Forderung nur an finanziellen Hindernissen und sonst keinen anderen 
scheiterte. Wenn man sich dies gegenwärtig hält, so kann man 
sich mit dem von Dr. Czerkawski erstatteten Berichte nicht 
einverstanden erklären, weder mit der armseligen Motivirung, noch 
mit dem farblosen Antrage. 


In einer wichtigen Frage — und das ist die vorliegende — 
genügt nimmermehr der allerdings bequeme Ausweg, sie der Regie- 
rung abzutreten, sondern es muss der Weg mindestens angedeutet 
werden, welchen einzuschlagen der Regierung empfohlen wird. Das 
aber hat Herr Dr. Czerkawski nicht gethan, und wir wissen 
wohl, warum. Aus seiner Darstellung könnte nur die allgemein 
anerkannte Nothwendigkeit gefolgert werden, allüberall Kommunal- 
ärzte zu bestellen. Diesen Rath ertheilt aber Herr Dr. Czerkawski 
der Regierung deswegen nicht, weil — der galizische Landtag 
hievon nichts wissen will. „Eine geregelte und zureichendere Sanitäts- 
pflege* wünscht Herr Dr. Czerkawski von der Regierung, das 
Mittel zur Erreichung dieses Zweckes — das Institut der Kommunal- 
ärzte — billigt er, aber nur im Prinzipe; sein Antrag weiss hie- 
von nichts, und nur, um doch etwas zu sagen, wird die lächerliche 
„Kreirung von ordinirenden Aerzten für entsprechende Verwaltungs- 
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gebiete“ auf’s Tapet gebracht. Mit Worten, und obendrein so nichts- 
sagenden, wird die Sanitätspflege nicht geregelt. 

Es ist kein Schaden, dass der Bericht des Ausschusses nicht 
zur meritorischen Behandlung im Abgeordnetenhause gekommen ist; 
der Papierkorb ist sein wohlverdientes Schicksal. 


** \yien, den 22. Mai 1885. In der verflossenen Woche 
sind von den praktischen Aerzten und aus den Spitälern Wiens 
nachstehende Erkrankungställe infektiöser Natur zur Anzeige ge- 
bracht worden: Flecktyphus 0, Abdominaltyphus 4, Blattern 110, 
Scharlach 26, Diphtheritis 11 Fälle. Aus den an Wien angren- 
zenden Vororten wurden gemeldet: O0 Flecktyphus-, 1 Abdominal- 
typhus-, 141 Blattern-, 8 Scharlach- und 7 Diphtheritiställe. — 
Gestorben sind in Wien: an Blattern 29, Masern 16, Scharlach 3, 
Diphtheritis 3, Keuchhusten 6, Abdominaltyphus 2, Fleck- 
typhus 0, Ruhr O Personen. Der Krankenstand in den Spitälern 
Wiens ist von 4000 auf 3971 gesunken, jener der Pockenstation 
von 136 aut 143 gestiegen. 


— Wie man sich erinnern dürfte, fanden vor mehr als drei 
Jahren Versuche mit elektrischer Beleuchtung in mehreren Kran- 
kenzimmern und anderen Räunien des Allgemeinen Krankenhauses 
hier statt, wobei Swan’sche Glühlampen verwendet wurden. Die 
von der Firma Egger und Kremenetzky durchgetührte und be- 
triebene Installation fungirte einige Wochen hindurch ohne Störung 
und die zahlreichen Besucher aus den Kreisen höherer Verwal- 
tungsbeamten (darunter auch der Statthalter), der Aerzte und 
Techniker fanden diese Probe vom hygienischen, spitals-ökono- 
mischen und spitals-ärztlichen Standpunkte aus — trotz der pro- 
visorischen Einrichtung — recht gelungen. Die Probe war be- 
endet, die Sache wurde — wie es schien — vergessen. Nunmehr 
hat der Direktor des Allgemeinen Krankenhauses OSR. Dr. Hoff- 
mann wieder die Frage angeregt und ein Gutachten vorgelegt, 
in dem er auf die Gesundheitsschädlichkeit der Gasbeleuchtung 
— namentlich zufolge der vollständigen Durchtränkung des Bo- 
dens mit kontinuirlich aus den Röhren ausdringendem Gase — 
hinwies, ganz abgesehen von der Möglichkeit bedeutender Unfälle. 
Auch die Schädlichkeit der schwankeuden Gasbeleuchtung für die 
Augen und die Erfüllung der Luft mit Verbrennungsprodukten 
sind ebenfalls sehr wichtige Faktoren; abgesehen davon, dass die 
meisten Krankenzimmer bisher überhaupt tast keine Beleuchtung 
haben. Der Landes-Sanitätsrath hat sich ebenfalls befürwortend 
geäussert. Wenn (nach Zeitungsnotizen) über die Frage, ob Glüh- 
lieht oder Bogenlicht, Berathungen und Versuche angeordnet wur- 
den, dann ist dies nach dem Versuche von 1882 ganz unbegreif- 
lich; nachdem bekanntlich die Beschlüsse des Landes-Sanitätsrathes 
in den Schleier des tiefsten Geheimnisses gehüllt sind, so können 
wir jene Nachricht nicht kontroliren. Wahrscheinlich dient der 
Beschluss solcher „Vorerhebungen“ und „Berathungen“ dazu, die 
Sache wieder auf die lange Bank zu schieben. Man ist bei uns 
bekanntlich nicht sehr eifrig in Durchführung von Reformen, und 
besonders, wenn solche eine momentane Auslage bedingen. Wir 
geben uns daher, was den Erfolg der Wiederanregung der Frage 
betrifft, keiner Täuschung hin und freuen uns nur, dass wenigstens 
in den — Theatern die Einführung der elektrischen Beleuchtung 
baldigst durchgeführt sein wird; die Spitäler können warten! 


— In der Sitzung der Gesellschaft der Aerzte vom 15. Mai 
stellte Prof, Weinlechner einen 18jährigen, mit Lupus papillosus 
behafteten Patienten vor; an dessen rechtem Vorder- und Oberarme 
sowie an der linken unteren Extremität finden sich zahlreiche, mit 
Krusten bedeckte, papilläre Wucherungen von warzigem Aussehen, 
daneben kleinere Knötchen und Narben. Milchsäure als Aetzmittel 
empfiehlt W. nicht, da es keine besonderen Vortheile biete: es ver- 
ursache heftigen Schmerz und zerstöre gesundes ebenso wie krankes 
Gewebe. — Prim. Dr. Hofmokl stellte eine 24jährige Frau vor, 
bei welcher er wegen eines von der Schleimhaut des Coecum aus- 
gehenden Carcinoms die Darmresektion mit günstigem Erfolge vor- 
genommen hat. Nach aussen vom rechten Rectus abdominis wurde 
mittelst eines 15 Ctm. langen Bauchschnittes die Bauchhöhle eröffnet, 
der Tumor war beweglich, und wurden etwa 23 Ctm. vom Darme 
entfernt, ebenso wurde ein Stück derb infiltrirten Netzes exzidirt ; 
die beiden Darmlumina wurden durch 63 Lembert’sche Jodoform- 


seidennähte vereinigt, nachdem wegen ungleicher Grösse der beiden 
Darmlumina aus dem Dickdarme ein keiltörmiges Stück exzidirt 
und der Dünndarm schief zugeschnitten worden war. Die Bauch- 
wunde wurde durch drei Etagennähte geschlossen und im unteren 
Winkel drainirt; hierauf Sublimatholzwolleverband. Der weitere 
Verlauf war fast fieberlos. — Prof. v. Fleischl demonstrirte 
hierauf zwei von ihm konstruirte Apparate, und zwar einen zur 
Bestimmung des Hämoglobingehaltes des Blutes in vivo und einen 
Saccharimeter, welche von ihm in dieser „Wochenschrift“ ausführ- 
lich beschrieben werden. Zum Schlusse demonstrirte Instrumenten- 
fabrikant Leiter mehrere neue Instrumente: kompendiöse Hörrohre 
für Schwerhörige, nicht abgleitende Sperrpinzetten, Drahtschnürer 
mit gekreuzten Drahtschlingen, Kehlkopfspiegel mit wasserdicht 
abschliessenden Fassungen zur Verhinderung frühzeitigen Erblindens, 
endlich mit Hartkautschuk überzogene Instrumentenholzgriffe, 


— Dem uns zugekommenen Jahresberichte der böhmischen 
Landes-Irrenanstalten pro 1884 entnehmen wir folgende Daten. 
In der Prager Anstalt (mit 1380 Betten) standen in Pflege 
1763 Personen, 995 Männer und 768 Weiber. Von diesen kamen 
in Abgang: geheilt 51 M., 71 W., zusammen 122 — 6:92°/,; ge- 
bessert 120 M., 94 W, zusammen 214 — 12-13°/,; ungebessert 
17 M., 15 W., zusammen 32 —1'81°/,; gestorben sind 158 M,, 
135 W., zusammen 293 — 16'6°,. In der Anstalt zu Dobran 
(mit 630 Betten) wurden verpflegt 855 Personen, 496 M., 359 W. 
Geheilt entlassen wurden 7 M., 21 W., zusammen 28 — 58°), ; 
gebessert 98 M., 71 W., zusammen 169 —19:8%/,; gestorben 
sind 63 M., 28 W., zusammen 91 —7:7°%/,. In der Filiale zu 
Kosmanos (mit 390 Betten) wurden verpflegt 331 M., 158 W,, 
zusammen 489 Kranke. Geheilt entlassen wurden 2 M., 7 W,, 
zusammen 9—-1'8°/,; gebessertt 7 M., 7 W., zusammen 14 — 
2:9°/,; gestorben sind 61 M., 29 W., zusammen 90 — 18:4°/,. 


— In Göttingen starb F. G. J. Henle, Professor der 
Anatomie in Göttingen. Henle, 1809 zu Fürth geboren, arbeitete 
von 1832 an bei Rudolphi und dann bei Joh. Müller, wurde 1837 
Privatdozent in Berlin, 1840 Professor der Anatomie und Physio- 
logie in Zürich, von wo er 1844 einem Rufe nach Heidelberg 
folgte. Seit 1852 wirkte er als Professor der Anatomie in Göttingen. 
Henle hat sich als Anatom einen hervorragenden Namen gemacht 
und durch seine Werke (darunter besonders sein „Handbuch der 
systematischen Anatomie des Menschen“) sowie seine hervorragende 
Betheiligung an Canstatt’s Jahresberichten und besonders der von 
ihm mit Pfeufer 1841 begründeten „Zeitschrift für rationelle 
Medizin“ einen tiefen Einfluss auf die Fortentwicklung der Wissen- 
schaft genommen. — In Nixdorf starb im Alter von 85 Jahren 
der dortige Arzt Ambrosius Nitsche; in Berlin Geh, San.-Rath 
Dr. Feiler, Dirigent der Impfungsanstalt daselbst; in Teplitz 
Dr. Georg Delhaes, Badearzt daselbst; in Gmunden der prakt. 
Arzt Ferd. Kracko wizer. 


— Vor drei Tagen starb der Pester Primararzt Dr. von 
Rozsay, kön. Rath und Ritter der eisernen Krone dritter Klasse, 
in Füred am Plattensee, wohin er sich, schwer krank, zur Erho- 
lung begeben hatte. Dr. von Rozsay erreichte das 70. Le- 
bensjahr. 

— Den uns eben zugekommenen Statuten für den im Jahre 
1887 in Washington stattfindenden neunten internationalen medi- 
zinischen Kongress entnehmen wir, dass sich die Arbeiten des 
Kongresses auf 19 Sektionen vertheilen werden, neben welchen 
auch Generalversammlungen für die Erledigung der allgemeinen 
Geschäfte und für Vorträge von allgemeinem Interesse stattfinden 
werden. Die Anmeldung von Arbeiten, die in einer der Sektionen 
verlesen werden sollen, müssen dem Sektionssekretär vor dem 
30. April 1887 zugesendet werden. Offizielle Sprachen des Kon- 
gresses sind die englische, die französische und die deutsche; in 
den Sektionen dürfen Vortragende je 20, die anderen Redner nur 
je 10 Minuten sprechen. 

— Es unterliegt keinem Zweifel, dass die Zukunft der Vaccination der 
animalen Lymphe gehört. Zu diesem Resultate ist aucb die im Vorjahre in 
Berlin stattgehabte Impfkonferenz gelangt. Seitdem die Aerzte gelernt haben, 
die animale Vaccine in trockener, flüssiger und Pastaform kunstgerecht anzu- 
wenden, werden die Angaben über Fehlschlagen der Impfung immer seltener. 
In der letzten, unter dem Vorsitze des Stadtphysikus SR. Kammerer statt- 
gehabten Sitzung der Amtsärzte wurde über die RT in Wien und 
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dessen Umgebung herrschende Blatternepidemie, sowie über die gegen dieselbe 
eingeleiteten Massregeln, und zwar in erster Linie die Nothimpfang verhandelt, 
welche mit der aus dem Hay’schen Institute gelieferten Lymphe in den Vor- 
orten, im speziellen Auftrage der Statthalterei, zum Theile durch den Besitzer 
dieses Institutes selbst durchgeführt wurde. Das Ergebniss dieser Impfungen 
wurde von allen Seiten als ein in hohem Grade befriedigendes, die H ay’sche 
Lymphe als vollkommen verlässlich bezeichnet. Ersteres insbesondere darum, 
da das grosse Publikum, durch öffentlichen Anschlag aufgefordert, insbesondere 
in den westlichen Vororten. eine lebhafte Betheiligung an der öffentlichen 
Impfung mit animaler Vaceine bewies. Darin, dass das Publikum selbst zu 
dieser Methode der Impfung Vertrauen gewinnt, liegt ein wesentliches För- 
derungsmittel für die endliche Einführung der obligatorischen Impfung, und 
es ist ein anzuerkennendes Verdienst, welches sich das Hay’sche Institut 
durch Förderung dieses Zweckes erworben hat. 


Entölter Cacao. Der Werth des entölten Cacao ist heute 
jedem Arzte bekannt. Da wir leider in einem Zeitalter der Vertäl- 
schungen leben, muss es insbesondere dem Arzte darum zu thun 
sein, eine Quelle für verlässlich gute und echte diätetische Nah- 
rungsmittel zu wissen. Der entölte Cacao aus der Chokoladefabrik 
von „Jos. Küfferle & Co.“ ist ganz rein, ohne Mehl oder gar 
farbhältige Beimischungen erzeugt; dasselbe gilt von der renom- 
mirten Chokolade Küfferle. 


Der Unterzeichnete beehrt sich ergebenst mitzutheilen, dass sein neuer 
Katalog Nr. 10, in deutscher Sprache, über Mikroskope und bezügl. Hilfs- 
apparate, Mikrotome, Polarisationsapparate, Spektro-Polarimeter nach Fleischl 
(zur Harnanalyse), Abb&’s Beleuchtungsapparat, Oel- und Wasserimmersionen 
etc., soeben erschienen ist, und auf Verlangen gratis versendet wird. 

K. Reichert, 
Wien, VIII., Bennogasse 26. 


Praktische Harnanalyse. In Form eines kleinen Notizbuches ent- 
hält es ausser einem Reagersgläschen die imprägnirten Papiere zur Eiweiss- 
und Zuckerreaktion, sowie Lackmus- und Kurkumapapier nebst einer deutli- 
chen Anwendungsweise. Die mit diesen Papieren angestellten Proben sind 
immer sicher und ist die Reaktion eine überaus empfindliche. Wir können da- 
her einem jeden Kollegen die Anschaffung eines solchen Etuis dringend empfeh- 
len, da dieselben in Stand gesetzt sind, sich von der Gegenwart, resp. Ab- 
oder Zunahme des Eiweisses und Zuckers im Harne direkt im Krankenzimmer 
überzeugen zu können. Besonders für die Landpraxis anzuempfehlen. Der 
Preis ist ein minimaler. Gegen Einsendung von 1 fl. 10 kr. versendet es die 
Firma E. Soxhlet in Retz (Niederösterreich) überallhin franko zu. 


— Dem k. k. Garnisonsspitale Nr. 1 in Wien wurden von der 
Mineralwasserniederlage des k. k Hoflieferanten Heinrich Mattoni 200 Flaschen 
Mattoni’s Giesshübler Sauerbrunn und 50 Flaschen Mattoni’s Ofner 
Königsbitterwasser unentgeltlich überlassen. 


Bester Ersatz für Bromkali Yaser, kuemmeyers Brom- 
Bromsalzemischung enthält. Es wird leicht vertragen, ist ohne widerlichen Ge- 
schmack und schädliche Kaliwirkung und erzeugt keine Bromakne. Allein-Depot bei 
Apothöker A. Moll, Wien, Tuchlauben 9 (Storch-Apotheke). 425 


2 
Dr. Taub, Kurarzt u. Leiter der städt. Wasserheilanstalt Baden, Renng. 13. 


Ich nahm meine brunnenärztliche Thätigkeit in Gleich enberg am 
20. Mai wieder auf. Dr. Kuntze. 


Offene Stellen. 


In Veldes in Oberkrain ist der Posten eines graduirten 
Arztes zu besetzen. Jährliche Dotation per 600 fl. aus der Be- 
zirkskasse und 300 fl. Bonifikation pro 1885 nebst ausgedehnter 
Privatpraxis. Ausser der deutschen ist auch die Kenntniss einer 
slayischen Sprache nothwendig. Gesuche bis 15. Juni d. J. an 
die k. k. Bezirkshauptmannschaft Radmannsdorf in Oberkrain. 


Konkurs. 


| In der k, böhm. Landes-Irrenanstalt zu Dobian sind zwei Se- 
kundararztensstellen I. Klasse zu besetzen, 
4 Mit jeder ‚dieser Stellen, welche vorerst auf drei Jahre ver- 
el en werden, ıst ein Gehalt von jährlichen Fünfhundert Gulden 
österr. Währung, dann der Genuss einer Naturalwohnung sammt 


freier Beheizung und Beleuchtun und di östi 
l 
der I, Verpflegsklasse runden nn 


m FT 


nn 


Bewerber um diese Posten haben ihre mit dem Nachweise 
des erlangten Doktorates der gesammten Heilkunde, dann der 
Kenntniss der beiden Landessprachen und dem Nachweise ihrer 
bisherigen Verwendung belegten, an den hohen Landesausschuss 
des Königreiches Böhmen gerichteten Gesuche bis 20. Juni 1885 
bei der unterzeichneten Direktion einzubringen, 

Direktion 
der kön. böhmischen Landes-Irrenanstalt Dobran. 


Arztensstelle. 


In der Bez'rksstadt Petschau nächst Karlsbad gelangt die 
Arztensstelle zur Besetzung. Mit dieser Stelle ist für Armen- 
behandlung und Todtenbeschau ein jährliches Honorar von 300 fl. 
verbunden und wird bei der Einpfarrung mehrerer Dorfschaften als 
alleiniger Arzt lohnende Praxis in Aussicht gestellt. 

Bewerber haben ihre Gesuche bis zum 14, Juni 1885 beim 
Stadtrathe in Petschau einzubringen. 


Aus dem Wochenberichte des Wiener statistischen Bnreaus. 
(16. bis inklusive 19. Woche 1885.) 
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Bevölkerungszahl für die Mitte des Jahres 1885 berechnet: 769.889, 
dazu 21.000 Mann Militär. 
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Gestern erschien: „Der Militärarzt“ Nr. 19. 


Herausgeber und verantwortlicher Redakteur: Dr. L. Wittelshöfer, 
Mitredakteur: Dozent Dr. Richard Wittelshöfer. 
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Bei C. Ü. Meinhold & Söhne in Dresıen erschien: 


Dr. Fleckles „Karlsbad“. 


Medizinisch-diätetisches Handbuch. 483 


Ich ordinire in diesem Sommer, wie in den vorigen, in Bad 
Kissingen. 


170-0 Dr. F. v. Chlapowski. 


ır Jede aufdiesesnaturwarme Stahlbad bezügliche Auskunft ertheile 
Szliacs ich, wie seit Jahren, auf das Bereitwilligste. Dr. Albert Szemere, 
“ om.klin. Assistent u. ord. Badearzt in Szliäes. Im Winter in Abbazia. 


n “ ant seit 1869 Kurarzt in Bad Hall, ertheilt 
D l v Wilh. Pachner » daselbst vom 1. Mai 1, J. bereitwilligst 
alle diesen Kuroıt betreffenden Auskünfte, 432 —0 


—_ 


Baden | Dr. Bernhard Deutsch, 


bei Wien. Alleegasse Nr. 9. 473 
= ordinirt wie früher vom 10. Mai ab 
D Tr. Karl Kör bl im Jodbade Hall in Ober-Oester- 
reich. 481 
Ä Dr. Michael Kaufmann ordinirt wie alljährlich, vom 
Arien d e Mai angefangen, als Brunnen- und Badearzt in Marien- 


bad; wohnt Nehrgasse, Villa „Lissa“, 448—1 


Dr. Veninger beginnt seine ärztliche Praxis 


#s 
Vöslau. daselbst, wie seit Jahren, vom 12. Mai ab. — 


Wohnt: Schlossplatz 2. 463 


EIER re 
2 fungirt wie bisher als Bade- 
1; R arzt in Jodbad Hall in 


Oberösterreich. 4650—0 
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Jede den Kurort betreffende Auskunft ertheilt, 
wie seit 25 Jahren, der ordinirend»e Badearzt 


beehrt sich, den Herren Kollegen 


Szliä 

Z laCSs. Universitätsdozent Dr, Em. Hasenfeld, "471—1 

| 

In Ar t nl mitzutheilen, dass er, so wie alljährlich, 

vom Mai angefangen seine kurärztliche 

Praxis in MARIENBAD ausübt. 441—0 
-Bitterquelile. Vorräthig in den bekannten 

Franz Josef Min.-Depots. Brochuren ete. gratis durch die 
Versendungs-Direktion in Budapest. 315 

- urä stets frische Sendungen, sowie 

Mineral ASSET, Quellenprodukte, k. k. Hof-2lineral- 

wasser-Niederlaze, Wien, IL, Wildpretmarkt 5 (Zweig-Niederlage: Bären- 

Apotlieke, Lugeck 3). dal 


Leisner, Spezialist fü amer. Kunstzähne und 
Luftdruckgebisse, schmerzloseZahnoperatio- 
nen mit Lustgas, Plomben ete. Wien, Stadt, 


C 


Klektriseh- 311 


anedizin. Apparate, u, Instrumente f. Indukt. u. konst. Strom, Galvano- 
kaa ; ik u. Elekirolyse, div. Neuheiten, präm. mit 7 ersten Preismed. 
u. Kierkennungediilomen, von Autoritäten u. Spezialisten bestens empfohlen. 
E, M Ri Per e Universitäts-Mechaniker, Erlangen, Schlossplatz 3. (Bayern). 

Al, einig T, Reich illustrirte Preisverzeichn. Wiederverkäufer hohen Rabatt. 


Wasserheilanstalt Königsbrunn 


hei Königstein a. E. (sächs. Schweiz). 
Kurort für Nervenkranke. Anwendung der Hydro- und Elektrotherapie (neu einge- 
richtete. elektr. Bäder), der Massage und Diätetik, Kiefernadel- und Soolbäder; vor- 


zügliche Waldluft, ausgezeichnete Verpflegung. Prospekte sendet bereitwilligst 
401—0 Die Direktion. 


B 2 fi s# * (Versandt desselben durch nahezu 30 Jahre am 
HAB BR» NS) > hiesigen Platze), täglich frisch, verlässlichster 
Provenienz und sicherer Haftung, sowie sämmtliche Drucksorten als auch 
Impfnadeln best bewährter Konstruktion versendet 408 
Eugen Munk, Stadtarzt in Wischau, Mähren. 
In Wien zu beziehen durch Dr. Girtler’s Apotheke, Stadt. Freiung 7. 


In der neuerbauten, mit allem Komfort ausgestatteten 


Frivat-Heilanstalt 


des 


Dr. Wilhelm Svetlin, 
Wien, HAE., Eraberg, Leonhardgasse 3—5, 
finden Gemüthskranke Aufnahme. 
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Lithion - Säuerling*“. Garod’s 
Versuche haben erwiesen, 
dass das kohlensaure 
Lithion bei Gicht- 
leiden d. beste u. 
sicherste Heil- ®& 
mittel 4 


anKohlensiure, 
Natron u. Lithion 
wirkt das Radeiner 
Sauerwasser als Speziflkum 
bei: Gicht, Gallen-, Blasen- u. 
Nierensteinen, Hämorrheiden, 
Skropheln, Kropf, Gelbsucht, Magen- 


- 


leiden und bei Kätärrhen überhaupt. 
säder, Wohnungen, "Restauration billig. 


| . ö 
A a ° x x — 2 ? r 2 
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Aqua ferr 
(Nervenstürkendes: Eisenwasser.) 
Phosphorsaures Galcium-Eisen-Oxydul. Trotz starker 
Konzentration sehr leicht verdaulich und wirksam gegen akute und 
chronische Blutarmuth. 
Anstalt für künstliche Mineralwasser aus destillirtem Wasser 
Wolff & Galmberg, Berlin SW. 
General-Depot: Heinrich Mattoni, Wien und Budapest. 


I! Neue Medikamente !! 


Cocainum muriaticum. | 
2 Nach Dr, Koller vorzügliches Anästheticum der Schleimhaut; besonders 
werthvoll für Ophthalmologen 
% Exir. fluid. Nydrastis canadensis. Extr.. Auid. Gossypii herbacei. 
@ Beide Extracta werden von Wiener Gynäkologen mit untrüglichemß 

Erfolge bei hartnäckigen Uterusblutungen angewendet. 3 
Zu beziehen aus 0. Haubner’s Engel-Apotheke, 


Wien, I., am Hof 6. 


445 
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euticke, 


Medizinische Buchhandlung und Antiquariat, 


Wien, Schottengasse 6, 
empfiehlt sich zur promptesten Lieferung medizinischer Werke 
und Zeitschriften. 
(Kataloge gratis.) 
Ankauf guter Werke sowie ganzer Bibliotheken. 


LEIM -HEF TPFLASTER von A. BESLIER. 


aris, 40 rue des Blancs-Manteaux 40, Paris. 
Dieses eQnAaEEn das keinem bisher bekannten entspricht, vereinigt alle seit 
jeher ‚von den Aerzten geforderten Eigenschaften : gute Klebkraft, gute Halt- 
barkeit und absolute Unschädlichkeit für die Haut, selbst kleiner Kin- 
der, wie lange es auch liegen bleibt. Verkauf einer Rolle von 1 Meter in Etui. 
General-Depot für Oesterreich-Ungarn bei H, Philipp Nenstein Apotheker, I., Plankengasse 6, Wien. 


| Toeplitz und 


299 


a nn a 


Im Selbstverlage von 


[} 

| I Beiner, | 

Fabrikant med.-chirurg. Instrumente, Lieferant der k. k, Universifätskliniken, Mit- 
glied des Universalvereines chirurg. Instrumentenmacher etc., 


Wien, IX., van Swietengässe 10° und I., Franzensring 22 
ist soeben erschienen: i x 
Neuer illustrirter Katalog 
med.-chirurg. Instrumenie und Apparate, Bandagen, orthopädischer 
Muschinen, künstlicher Ixtremitäten, galvanokaustischer und elektro- 

therapeutischer Apparate, 455 —1 
Mit 1600 Originalabbildungen und erläuterndem Texte. 
Preis 2 il. 50 kr, exklusive Postporto. 


Bei einer Bestellung im Betrage von 25 fl. wir gprei 
ae g ; wird der bezahlte Katalogpreig 


Neuheit: Chirurgische Instrumente mit Metalleriffen, 


dent m, 


; @räfenberger Badedecken, | 
9 Bademäntel aus Halinastoff für Kaltwasserkuren, sowie Sommer- und # 
5. Winterdecken für Spitäler, Armen- und Versorgungshäuser etc. liefert in & 
A, bester Qualität zu billigsten Fabrikspreisen die k. k. priv. Kotzen-, Pferde- 8 
N decken- und Wollwaaren-Fabrik von \ 


Josef Koch in Wien, Simmering, 
Niederlage 1., Adlergasse IS, 453—0 
gegenüber der Ferdinandsbrücke, im Eckhause des Laurenzerberges. 5 
j (Gegründet 15140,) € 
Die Fabrik liefert an das k. k, Allgemeine Krankenhaus in Wien, k, k. & 
‘Krankenhaus Wieden, die k. k. Kranksnhaus-Rudolphstiftung, n. ö. Landes- 
j Irrenanstalten in Wien, Klosterneuburg und Ybbs, n. ö. Gebäranstalt in Wien 
j das Spital der barmherzigen Brüder in Wien, Erzherzogin Sophien-Spital und $ 
diverse Provinz-Spitäler. Spezial-Preiskourante auf Verlangen gratis u. franko. B 


e 


EisenhaltigerChina-Syrup 
von Grimault & Comp., Apotheker in Paris. 


Dieses Medikament enthält in schön klarer und angenehmer Form 
zwei Bestandtheile, die man bislıer nicht mit einander verbinden konnte, 
obne dass sie sich gegenseitig zersetzten, nimlich Eisen, d4s hoch- 
wichtige Blutelement, und China, das Chronicum 247 &Z>ynv. Jeder 
Esslöffel voll des Medikamentes enthält 4 Gran pyrophosphorsaures 
Eisennatron und 2 Gran Extrakt rother Chinarinde; man gibt 
es in einer Dosis von einem E«slöffel voll eine halbe Stunde vor jeder 
Mahlzeit. 

Depots: Paris: $, Rue Vivienne; Wien: Apotheke Haubner am 
Hof; A. Moll, x. x. Hoflieforant, I, Tuchlauben 9; Prag: J. Fürst; 
Pest: J. von Török, Königsgasse 7. 322 


en nn 
pin Ars 


in Ungarn, Waagthalbahn-Station. 
Se Eröfinung der Saison: 1. Mai. “SE 


Die altberühmten Schlammbäder haben ihre Heilkraft jederzeit 
bewährt in den schwersten Fällen von Gicht, Rheumatismus, Skro- 
phulose, Krankheiten der Geienke, Verkrümmungen derselben, 
Knochenerkrankungen, Folgezuständen von Knochenbrüchen und 
Verrenkungen etc. 

Direkte Eisenbahn-Verbindung vom Wiener Staatsbahnhofe. 

Auskunft ertheilt der Badearzt Dr. Wagner, Währing, Sternwart- 
gasse 33. Vom 10. April an zu sprechen Hotel „König von Ungarn“, 
Stadt, Schulerstrasse in Wien, zwischen 11 und 12 Uhr Vormittags. 


Gräfliche Verwaltung. 


a 
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Wasserheilanstalt 


‚HELENENTHAL“, 


Baden bei Wien. 


PENSION SACHER. 


Aerztliche Leitung: Dr. Podzahradsky. 
Schwedische Heilgymnastik, Massage, Elektrizität, Diätkuren. 
Reizende Lage im Helenenthale, direkte Tramway-Verbindung mit dem 
Bahnhofe in Baden, grösster Komfort bei mässigen Preisen. — Nähere Aus- 


künfte beim ärztlichen Leiter von 10—12 Uhr im Dianabad, von ae 


IX., Universitätsstrasse 4, Wien. 


DeutschKreutzer 


SAUERBRUNNEN 


(HBudolfsquelle). 


Reinster, eisenfreier, alkalischer Säuerling, Analyse von Hofrath 
Prof. Dr. Fresenius in Wiesbaden. Besitzer 

Eduard Langfelder, Wien, VII., Burggasse 33. 
Hauptniederlage bei Hrn. S.Ungar, I.,Jasomirgottstr. 2 („zumrothen Kreuz“), 
Ausserdem in allen sonstigen Mineralwasser-Handlungen. 


Fee Ge Eee 


BETIE, N nn a ee 
EEE EN N ER TEN 


Kaltwasser, Inhalation, Molken- und Trauben-Kur- 
anstalt mit hydroelektrisch. Bädern u.zweckmässiger 


Einrichtung f. Heilgymnast. u. Massage im Marillathale, 
bei Oravicza, in der hochromantischen Annina, von 
ä Temesvär in 4'/,, von Bazias in 3'/, Stunden erreichbar. 
H l Beginn der Saison 15. Mai. 
l pl IT Beginn der Trauben-Kur Anfangs September. 
Das wechselfieberfreie Marillathal liegt 2500 Fuss über 
/ dem Meeresspiegel in einem dichten Nadelwalde, ist vollkommen 
I staubfrei und windstill, besitzt eine reine balsamische Luft, 
mildes heiteres Gebirgsklima mit kaum nennenswerthen Tem- 
| il . |peraturschwankungen und hat vermöge seiner geographischen 
‚age zumeist einen sehr frühen schönen Frühling und einen 
sehr späten prachtvollen Herbst. Die Anstalt ist komfort ein- 
gerichtet. Gelegenheit zu Ausflügen ist reichlich. Dem Wohnungs- 
mangel ist durch einen zweiten Neubau von Zimmern gesteuert. 
Post- und Telegraphenstation. 
Preise vom 15. Juni und vom 25. August ermässigt. 
Näheres beim Gefertigten. Dr. Hoffenreich. 


17 Medaillen I. Klasse. 


Wien 1873. 


Q Aerztliche Maximal-, 
und gewöhnliche 


Fortschritts-Medaille, Thermomeier Verdienst-Medaille, 


zur Bestimmung der Körpertemperatur, Urometer nach Dr. Heller und Dr 
Ultzmann, Bade- und Krankenzimmerthermometer etc., sowie alle Arten 


Thermometer, Barometer und Aräometer. Für Spitäler besondere 
Begünstigungen. 


Heimrich Kappeller jun. 


K. &. a. pr. Institut physikalischer und meteorologischer Instrumente, 


‚Wien, V., Kettenbrückengasse 9. 15 
Ilustrirte Preisverzeichnisse stehen gratis zur Verfügung. 


Me£“ Vor Fälschung wird gewarnt. SSH 
er Verkauf blos in grün versiegelten und blau 
etiquettirten Schachteln. 


Biliner Verdauungszeltchen 


Bastilles de Bilin, 


katarrhen, Verdauungsstörungen überhaupt. 
Depots in allen Mineralwasser-Handlungen, in 

den Apotheken und Droguen-Handlungen. 
379—2 Brunnen-Direktion in Bilin (Böhmen). 


Syrup von unterphosphorsaurem Kalk 


von Grimault & Co., Apotheker in Paris. 

Die angesehensten Aerzte und die medizinische Presse stimmen darin 
überein, dass dieser Syrup sehr bemerkenswerthe Erfolge in der Behandlung 
von Brustleiden, der Bronchien wie der Lungen, so Katarrhen, Phthisis, Er- 
kältungen und aller ähnlichen aufzuweisen hat. Wenn man den unterphosphor- 
sauren Kalksyrup von Grimault beständig anwendet, mildert sich der Husten 
sofort, die nächtlichen Schweisse schwinden, der Ernährungszustand bessert 
sich rapide und äussert sich dureh Gewichtszunahme, sowie durch allgemein 
besseres Aussehen des Patienten. 

Der Syrup enthält per Löffel 10 Centigr. reinen unterphosphorsauren 
Kalkes und wird in der Dosis von 1 bis 2 Löffel Morgens und Abends gege- 
ben. Da die Reinheit dieses Hauptbestandtheiles die Bedingung des Erfolges 
ist, so wurde der von diesem Hause erzeugte leicht gefärbt, um von den 
Imitationen unterschieden zu werden. 

Depots: Paris 8, Rue Vivienne; Wien: Apotheke Haubner am 
Hof; A. Moll, k. k. Hoflieferant, I., Tuchlauben 9; Prag: J. Fürst; 
Pest: J. von Török, Königsgasse 7. 321 


R. DR SP s 
‚ALLERKÖCHSTE 


Gurort Glgichendere 


n Stelermärk. 
ine Bahritumde von ber Station Feldbach ber ungar. Menbahn. 


Beginn der Saison I, Mai. 


Bad Sangerberg! 
| bei Marienbad, 


Station Königswart-Sangerberg der Franz Josefshahn| 
i (1 Stunde Fahrzeit), 


1 723 Meter über dem Meere, mitten im ebenen Fichtenwalde gelegen, | 
jreine Gebirgsluft mit leichtverdaulichen Eisensäuerlingen und} 
Salzquelle, Mineral-, Fichtennadel-, und Moorbäder, ist heilkräftig | 
igegen beginnende Tuberkulose, bei chronischen Katarrhen der| 
j Verdauungs- und Athmungsorgane, gegen Skrophulose, Blutarmuth, | 
#1 Nervenleiden, Frauenkrankheiten und für Rekonvaleszente nach| 
#j schweren Krankheiten, — Wohnung und Restauration im elegant | 
äjmöblirten Kurhause billigst. — Brunnenversendung hat bereits 
begonnen, 


Saison-Eröffnung mit 15. Mai. 
Nähere Auskunft ertheilt die 
4AT—1 


\ 


bBadeverwaltung. 
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Darkauer Jod-Bromsalz. 


AERZTLICHES ZEUGNISS. 
Ich bestätige hiermit, dass ich bei Rhachitis (englische Krank- 


heit und Skrophulose) sowohl das Jodwasser, als auch das Jodsalz 
von Darkau mit günstigem Erfolge angewendet habe. Ich kann somit 
auf Grundlage meiner Erfahrung die Quellenprodukte von Darkau 
bestens empfehlen. 


Wien, am 10. Februar 182. Dr. Alois Monti, 
Professor für Kinderkrankheiten an der k.k. Universität in Wien. 


ZEUGNISS. 8 

Das Darkauer Jodwasser und das daraus gewonnene Jodsalz 
habe ich wiederholt bei Erkrankungen des Halses, insbesondere bei 
parenchymatösem Struma (Kropf) mit bestem Erfolge angewendet. 

Wien, am 10. Jänner 1884. Prof. Stoerk. 

EMPFEHLUNG. 

Ich bestätige hiermit, was ich bereits in meiner klinischen Dar- 
stellung der Krankheiten des Auges (Wien 1883) ausgesprochen habe, 
dass ich insbesondere bei Keratitis interstitialis von dem Gebrauche 
des Darkauer Jod-Bromwassers wiederholt sehr günstige Erfolge 
zu beobachten Gelegenheit hatte. 


Wien, am 20. Jänner 1884. Dr. Ferdinand Ritter von Arlt, 
k. k. Hofrath und Professor der Augenheilkunde, 


ZEUGNISS. 
In Fällen von Dakryooystitis bei skrophulösen Kindern habe ich von 
Darkauer Jodsalzbädern ausgezeichnete und rasche Erfolge gehabt. 
Wien, am 1. Februar 84. Dr. Ferdinand v. Arlt jun., Augenarzt. 
EMPFEHLUNG. 
Bei chronischen Knochen- und Gelenks-Affektionen (insbesondere 
bei Caries und Skrophulose) habe ich das Darkauer Jodbromsalz 
wiederholt mit bestem Erfolge angewendet. 


Wien, am 5. Februar 1881. Professor Dr. A. v. Frisch, 
Primar-Chirurg im Rudolfs-Kinderspitale. 


Bezugsquellen: Darkau, k. k. Schlesien, und Mineralwasser- 


Handlung Heinrich Mattoni in Wien, Nähere Auskunft ertheilt 


Dr. Wilhelm Sperber in Darkau. 279 


MATTON!’° 


GIESSHÜBLER 


reinster alkalischer SÄUERBRUNN. 


KONIGS- 

BITTERWASSER 

von hervorragenden medız. Autoritäten bestens 
empfohlen. 


EISEN:HoorLAuee 


-MOORLAUGE 


aus dem Soosmoor bei F R A N Z E N S B A D. 
Bequerner Ersatz für MOORBÄDER. 


Mittel zur Herstellung von Stahl- und Salzbädern. 


KAISERQUELL-SALZ 


(PURGATIF) krystallisirt und in Pulvern. 


MATTONIS NIEDERLAGEN: 


Maximilianstrasse 5 WIEN Tuchlauben Nr. 14. 
BUDAPEST, FRANZENSBAD, KARLSBAD. 


wissenschaftliche Urtheile 
Joh. Hoff’sche Malz-Heilfabrikate, 


Saxlehner" Bitterwasser 


( Depöts In allen 
Mineralwasserhand- 


„Hunyadi Janos‘ 
lungen & Apothoken, 


Das vorzüglichste und.bewährteste Bitterwasser. 
| Dareh Liebig, Bunsen und Fresenius analyairı und begutachtet, 

und von ersten modisiniachen Autoritäten geschätzt umd empfohlen. 
Liobig’s Gntachteg ı „Der Gehalt Moleschott’s Qutachten: „Seit am- 
des Hupyadi Jänos-Wassera an gefähr 10 Jaliren verordnnich das 
Bittersals und Gldubersals über „Bunyadi Jänos®. Wasser, wenn 
ein Abführmittel von prompter, 


Bitterguellen, und Ist es nicht su 3 siebarer und gemsmener Wir- 
Degwelfeln, dass dessen Wirksam- knng erforderlich ist,» 
Reis damlı im Verbältniss Mtaht.® Rom, 19. Mai 1834. 


_ 


Bünchen, 
19%. Jült:1870, 


INSEL, 
in unmittelbarer Nühe der Hauptstadt Budapest. 
350 R. warme artesische Quelle — Porzellan- und Marmor-Wannen, Steinbäder mit 
Doucohe-Apparaten — grossartige Parkanlagen — 300 mit allem Komfort eingerichtete 


Zimmer — Konversationssaal — in- und ausländische Zeitungen — täglich Musik. 
Krankheiten, bei denen die Therme der Margarethen-Insel mit 


günstigem Erfolge angewendet wurde, sind: Gicht, Rheuma der Gelenke, 
Muskel- und Nervenleiden, chronische Gelenks- und Beinlıautentzündungen; Lähmun- 


gen, die nach Gicht, äusseren Verletzungen, Typhus entstanden sind; chronische 
Hautkrankheiten, Leiden, die von Ausschlägen und äusseren Verletzungen herrühren 
schmerzhafte Narben, Blasenleiden, Menstruationsstörungen etc, — Die Therme wurde 
innerlich mit günstigem Erfolge gebraucht bei chronischem Magenkatarrh und Unterleibs- 
beschwerden. Auf der Insel befindet sich eine Apotheke, versehen mit allerlei Mineralwässern, 
— ÖOrdinirender Arzt: Dr. Verzär. — Bei Abonnement oder gleichzeitigem Ankaufe von 
Bade- und Fahrkarten Preisermässigung. — Kurgäste der Insel erhalten Vortheile bei Bade» 
und Fahrkarten. — Verkehr mit der Hauptstadt halbstündlich mittelst Dampfschiff. 

35” Kursaison-Eröffnung am 1. Mai. Bg 413 
Bestellungen auf Wohnungen übernimmt das Inspektorat der Margarethen-Insel in Budapes , 


= nur \ - 


Medizinische 


in ganz Europa als heilwirkend anerkannt. 58mal von Kaisern und 
Königen ausgezeichnet. 


An den k.k. Hof-Lieferanten Herrn königl. Kommissionsrath, Besitzer des 
goldenen Verdienstkreuzes mit der Krone, Ritter hoher Orden, 


. 
TER Krfinder SE 
und alleiniger Fabrikant des Johann Hoff’schen Malzextraktes, Hof-Liefe- 
rant der meisten Fürsten Europas, in Wien, Fabrik: Grabenhof, 
Bräunerstrasse 2, Fabriks-Niederlage und Comptoir: Graben, 
Bräunerstirasse 8. 

Prof. Dr. Jeitteles, Olmütz: Hoff’s Malzextrakt und Malz- 
chokolade treffliche Stärkungsmittel. Prof. Dr. Kletzinsky in Wien, 
Geh. Sanitätsrath Dr. Grätzer in Breslau: Keine besseren Heilnah- 
rungsmittel als Hoff’sches Malzextrakt und Hoff’sche Malzchokolade. Ver- 
ordnet die Hoff’schen Malzpräparate in Schwächezuständen. 

es Unter 2 fl. wird nichts versendet. @& 

Die Wissenschaft, die bei vorliegenden Fabrikaten theils durch 
die Aerzte, theils durch 400 amtliche ärztliche Heilanerkennungen öffent- 
licher k, k, Lazarethe, Spitäler und Heilanstalten, theils durch die Che- 
miker in corpore, durch die Akademie und öffentlichen Institute vertreten 
ist, hat ein glanzyolles Zeugniss für die Heilkraft der Fabrikate abgelegt. 
Wir haben die ärztlichen Urtheile veröffentlicht, ebenso die der Chemiker. 
Beide deduzirten die Vortrefflichkeit des Fabrikates aus seinen vegetabili- 
schen Bestandtheilen und deren zweckmässigen Zusammenstellung, sowie 
überhaupt aus der Art der stattgefundenen eigenthümlichen Zusammen- 
setzung und Bereitung; die  wissenschaftlichen Institute Oesterreich- 
Ungarns, Deutschlands, Frankreichs und Englands traten diesem Urtheile 
bei und krönten das Getränk durch ihre silbernen und goldenen Medaillen 
und ernannten den Fabrikanten zum Ehrenmitgliede ihrer Institute. 

Vierhundert k. k. österreichische, deutsche, franzö- 
sische, englische, russische und italienische Lazarethe und 
Heilanstalten und mehr als 10.000 Aerzte auf der ganzen 
Erde haben erklärt, es gebe keine intensiver wirkenden Heil- 
nahrungsmittel für Kranke und Rekonvaleszenten, als die 
Johann Hoffschen Malzfabrikate. 
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SANATORIUM, 


IX.. Mariannengasse 20, Wien. 

Dieses speziell für d’esen Zweck neuerbaute Haus enthält alie 
erdenklichen Vorrichtungen zur Krankenpflege. Hydropathische Sta- 
tion, Wannenbäder, Vollbad, Dampf- und Douchebäder, pneu- 
matische Apparate zu medikamentösen Inhelationskuren und 
solchen mit verdünnter und verdichteter Luft, Apparate zu Elektrizitäts- 
kuren, Operationssaal und Laboratorium mit vollstägdigem chirur- 
gischen Instrumentarium, Bandagen, Tragen etc., Hebra’sehes Wasser- 
bett, blaue Zimmer mit nenen Lichtverschluss- Vorrichtungen und 


® .  & 1) \ e war: { ” „\ ’ die < . .. Tan ® “ L. 
an a etc. We un ılle Kurbehelte, di ; stigen Gährang enthält (Siehe „Wiener mediz. Zöttnnelidde 
nach den neuesten Erfahrungen eingerichtet sınd, 3 


x £ MD 31. Jänner 1871, Seite 37 und 14. Nov. 1871, Seite 379. 
Grosse Foyers, Lese- und Konversationszimmer, Biblio- 


thek, Zentra!heizung, Garten, Wintergarten, Personenaufzug etc. Wilh. Malz . Extrakt - Bonbons, 


sohen zur. ‚allgemfinen Benfitzung, : wegen grossen Malzextraktgehaltes sehr anfeuchtend 
Drei Aerzte und technisch geschulte Pfleger und Pflegerinnen 


besorgen den internen Dienst. Wilhelmsdorfer Malz 2 Extrakt- 


Goldene Meulaille Internationale pharmaz. Ausstellung Wien 1888, 


ilhelmsdorfer Malzextrakt 


vach Heller reich an Respirationsstoffen, Stiekstoffverbin- 
dungen, phosphorsaueren Salzen und Eisen, das chemisch reine 
Extr. maltis Pharm. germ., nach Oppolzer und dem Klini- 
ker Niemeyer von Tübingen fir schwache und abgemagerte 
Kranke der wohlschmeckende Ersıtz des schwerverdaulichen 
Leberthran’s, nicht zuverwechseln mit dem H o ff’schen Biere, 
welches nach Prof, Oppolzer (Klinische Vorlesungen 3.Bd,, 
pag. 481) die für viele Kranke schädlichen Produkte der gei- 


Elegant eingerichtete, durchwegs lichte schöne Zimmer, vorzüg- 
liche Küche und Bedienung werden bei mässigen Preisen geboten. Chokolade, | 3 
Auskunft ertheilt der Eigenthümer und Direktor ein sehr nanrhaftes und leicht verdauliches Frühsttick. 

11 Dr. Anton Loew. Wilhelmsdorfer Malzprodukten-Fabrik 


von 


Fos. Küfferle & Co. 


Weihburgg. Nr. 29, Kohlmarkt Nr. 22 und bei den meisten 
Apothekern. 


Avis für P. T. Aerzte, Krankenhäuser, Privatheilanstalten, Kur- 
und Badeverwaltungen, Lehr- und Erziehungsansfalten etc. BR 


Der hohe diätetische und therapeutische Werth des Turnens 
insbesondere bei allgemeiner Körper- und Muskelschwäche, Verkrümmungen B 
der Wirbelsäule, Fettsucht, Athemnoth, habitueller Verstopfung etc. wird all-$ 
A vemein anerkannt und haben sich hervorragende Mediziner in zahlreichen ® 
Fällen hiefür entschieden und die günstigsten Heilerfo!ge erzielt, i 
Die unterzeichnete Firma empflehlt ihre besonders in hygienischer Be- 
N ziehung werthvollen und vorzüglich gearbeiteten Turngeräthe zu den mässig- 
sten Preisen und versendet illustrirte Preiskourante gratis und franko. 


Joh. B. Petzl & Sohn, 
k. k. Hof-Seilerwaarenfahrik, & 
Wien, 

I., Adlergasse |, 


I ZIRFTEETE TI Se wen 
Gene ern FREI ET #2 I ar 


EZIGELKATR 


Ledwegs-®welle, 
jodhältiger, alkalisch-mnriatischer Sanerling. **° 


Enthält in 1000 Gewichtstheilen 13:8 fixe Bestandtheile 
(darunter 8:2 kohlensaures Natron, 4:6 Kochsalz) und 3 6 — 1835 
ä Kabikcent. freie Kohlensäure, demzufolge das Wasser unter allen 
jodhältigen Mineralwässern am angenehmsten zu frinken und am 
leichtesten zu verdauen ist. 

Vorzüglich hat sich dasselbe seither bewährt gegen Magen-, 
ADarm-, Binsen-, Lungenleiden, gegen Tuberkulose, gegen das 
chronische Magengeschwür, gegen alle Formen der Skrophulose, 
isowie gegen Folgen der Syphilis. 

% Füllung und Versendung durch die Brunnenverwaltung 
; CGzigelka per Post Bartfeld in Ober-Ungarn. Brunnenschriften gratis, 
ll Zu erhalten durch alle grösseren Mineralwasser-Handlungen. 
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ä Muskelstärker nach Dr. Seeger. Ruderapparat. A 
| Besonders hervorzuheben: Zimmer Turnapparate nach Dr. Seeger, 15 
| Handmuskelstärker (Dynamometer von Regnier erfunden), Muskelstrecker, fi 
‚ en en Kletter- und Springgeräthe, Hanteln, Ruderapprrat (durch #8 
a liesen Apparat wird es ermöglicht, die gesunde Bewegung des Ruderns im 
i Zimmer jederzeit üben zu können, — für Hümorrhoidarier, Brustieidende mit 
A sogenannter enger Brust, bei Muskelschwäche, Asthma und Fettsucht). k. k.® 
priv. Schwimm- und Rettungs-Apparnte für Badeorte u. Schwimm- 
schulen, k. k. priv. Universal-Turngeräth (vereinigt in einem Stück 
i Ran en. Reck, Springel, Sturmspringel, Waage, Trapez, Hangelgeräth und \ 


‚ Ausserdem sämmtliche Gattungen von Turugeräthen und e 
Turnrequisiten. 42 Di 
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t: Wien 1873. Brise 1876. Belgrad 16T, eltz 1670. Graz BD. Re BL Tin JB Ri 188. Priest 182 


aus berühmte Original-Ei ; 
Kral: erühmte Original-Eisen- Präparate 
hahen sich während des 15jährigen Bestandes einen schr ehrenwertben Weltruf erworben und wurden von 


den bedeutendsten medizinischen Autoritäten als die naturgemässesten Eisenpräparate anerkannt. 
Kra]’s „verstärkter flüssiger BEisenzucker“* 
: Ei 1 Flacon 1 fl. 12 kr., '!/, Flacon 60 kr., oder 
vor dem 2 0: NR . 50 kr., si ie i i 
WARNUNG! Krzors Kral N „körniger Kisenzueker” 1 Flacon 1 fl 50 kr ’ sind die ın therapeutischer und 


un e Se diätetischer Beziehung anerkannt rationellsten Eisen- 
aller wie immer Namen präparate gegen Körperschwäche, Bleichsucht, Blutarmuth und deren Folgekrankheiten, 
habenden XAachahmungen 


BE ’ 9 = „ . 1 Flacon 1 fl, "/, Flacon 50 kr., vorzüglichstes Mittel 
und Fälschungen, Kral’s „flüssige Eisenseife“ 


Fäl zur raschen Heilung von Verwundungen, Verbrennun- 
2 nA verlange stets nur Er E i gen, (Quetschungen etc, etc. 
die echten Kral S „Teste Eisenseife‘“ (Eisenseife-Cerat) heilt Frostbenlen in kürzester Zeit. 
Kräl’s Original- ö 1 Stück 50 kr. 
; Kril’s berühmte Original-Eisenpräparate sind vorräthig od b j ? irten 
Eisenpräparate. Apotheken und Medisinäfmenrdir Hahdkungen. u Sg Veen DE On EEE 
| Prospekte auf erlär zen gratis und frauko aus dem alleinigen Erzeugungsorte der 14 
Fabrik Kräl’s k. k. priv. chemischer Präparate in Olmütz. 
ä Nachdruck wird nicht honorirt. EEE FEIERTEN 


Halaklion u. Expedition: L, Kärntnerstr.-Führichg. 7 (Kärntnerhof). Drack der k, Wiener Zeitung. Für den Druck verantwortlich: K. Grns#®, 


